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MINISTERIO DA SAUDE i
CONSELHO NACIONAL DE SAUDE

ATA DA CENTESIMA QUADRAGESIMA NONA REUNIAO ORDINARIA DO
CONSELHO NACIONAL DE SAUDE — CNS

ITEM 1 — ABERTURA - Aos oito € nove dias do més de dezembro do ano de dois mil e quatro, no
Plenario “Omilton Visconde”, do Conselho Nacional de Saude, localizado no Ministério da Saulde, Bloco
G, Edificio Anexo, 1° andar, ala B, na Cidade de Brasilia, Distrito Federal, realizou-se a Centésima
Quadragésima Nona Reunido Ordinaria do Conselho Nacional da Saude (CNS). A Secretaria-Executiva
do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, procedeu a abertura dos trabalhos, cumprimentando os
Conselheiros e demais presentes a reunidao. Em seguida, fez uso da palavra o Chefe de Gabinete do
Ministro da Saude, Anténio Alves, para informar que o Ministro da Saude, Humberto Sérgio Costa Lima,
apresentaria o balango das atividades do Ministério da Saude no biénio 2003/2004 na primeira reunido
do CNS de 2005. APROVAGAO DE ATAS — Nio havendo destaques, foram aprovadas as Atas da 1472
Reunido Ordinéaria, realizada nos dias 6 e 7 de outubro de 2004 e da 292 Reunido Extraordinaria do
CNS, realizada nos dias 14 e 15 de outubro de 2004. ITEM 2 — INFORMES E INDICAGOES -
Informes. 1) Secretaria de Gestdo Participativa (SGP): 1.1) O Secretario de Gestdo Participativa,
Crescéncio Antunes da Silveira Neto, informou que a sua Secretaria estd desenvolvendo projetos de
estimulo a participagdo da comunidade no SUS, conforme preceitua o artigo 198 da Constituicdo
Federal. Para tanto, a Secretaria formalizou parceria com a Fundacdo José de Paiva Neto para
veiculagao de informagdes relativas a participagao e controle social na saude. Destacou que a proposta
prevé, sob o enfoque da SGP, a apresentagao de filmes com temas de saude e debate; documentarios
e videos de informagédo para a TV; e programas de entrevistas com especialistas que irdo abordar
assuntos pertinentes a area da saude. Disse que estdo previstos 27 programas, doze com a
participagdo do CNS e que foram selecionados os seguintes temas: a) Controle Social (programa ja
realizado, mas ainda ndo veiculado, que contou com a participagao dos Conselheiros Antdnio Alves,
Carlos Alberto Duarte e Neimy Batista); b) participagao social ou da comunidade; c) vigilancia sanitaria;
e d) gravidez na adolescéncia. Por isso, sugeriu a criagdo de uma comissdo, composta por trés
conselheiros, para analisar a proposta, verificar o interesse do Conselho em participar e indicar temas a
serem debatidos. Concluiu solicitando que o Plenario se manifestasse, oportunamente, sobre a
proposta. 1.2) A Secretaria de Gestdo Participativa publicou o Caderno Metropolitano |, fruto do
Seminario de Gestdo Participativa em Saude da Regido Metropolitana | do Rio de Janeiro. Estes
seminarios vém sendo realizados em regiées metropolitanas e/ou macrorregides, envolvendo todos os
segmentos, com a finalidade de construir uma Agenda Publica, que viabilize a elaboragao de um Plano
Regional de Saude. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte lembrou que o Plenario deliberou pela
suspensao das atividades da Secretaria de Gestédo Participativa até o més de fevereiro de 2005, a fim
de possibilitar reformulagdes necessarias no escopo de trabalho da mesma. Conselheira Maria Leda de
R. Dantas sugeriu que o Plenario solicitasse o Plano de Trabalho da Secretaria para 2005 e o relatério
das atividades de 2004, para serem analisados pelo CNS. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane
Aparecida da Cruz, fez a leitura da Recomendagdo n® 10 do CNS, que solicita ao Ministério da Saude a
reformulagdo das competéncias e atribuicdes da SGP, com base nas discussdes ocorridas no Plenario
do CNS e a apresentagdo de novas propostas na Reunido Ordinaria de fevereiro de 2005. Apds essas
consideragdes, o Plenario definiu que devera ser encaminhado oficio do CNS ao Gabinete do Ministro
da Saude, solicitando que as atividades da Secretaria de Gestao Participativa sejam suspensas até que
seja apresentada, em fevereiro de 2005, a nova proposta em relagao as competéncias e atribuigbes da
mesma. 2) A Secretaria-Executiva do CNS comunicou o falecimento do Conselheiro José Carlos
Bezerra Passos, 1° suplente da CNI, no Conselho Nacional de Saude. O Plenario registrou pesar pela
morte do Conselheiro. 3) O GT de Capacitagdo de Conselheiros finalizou a atualizagdo da publicacéo
"Diretrizes Nacionais para o Processo de Educacdo Permanente no Controle Social do SUS" e
disponibilizou o documento para apreciagdo dos Conselheiros e envio de sugestdes. Conselheiro Clovis
A. Boufleur acrescentou que a atualizagdo do conteldo do documento na légica da inclusdo da
sociedade e da educacao permanente para o controle social no SUS atende as orientagcbes das 112 e
122 Conferéncias Nacionais de Saude. Solicitou que os Conselheiros encaminhassem sugestdes ao
texto e que o documento fosse pautado para debate na Reunido Ordinaria de fevereiro de 2005, a fim
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de ser divulgado, na perspectiva de servir de subsidio para composigcdo dos Conselhos de Saude.
Destacou, ainda, que a aprovagdo do documento impulsionaria a construgdo de uma politica nacional
de educacado permanente para o Controle Social. 4) O Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(CONASS) encaminhou ao CNS propostas relativas aos recursos orgamentarios previstos para o
Ministério da Saude no Projeto de Lei Orgamentaria 2005 do governo federal. O documento sintetiza
estudos realizados pelo CONASS, que apontam a necessidade de acréscimo nos valores alocados
para, pelo menos, trés agdes: assisténcia farmacéutica basica; medicamentos de dispensagao em
carater excepcional; e agcdes de média e alta complexidade hospitalar e ambulatorial. O Plenario decidiu
que o documento serd encaminhado a apreciagdo da COFIN/CNS. 5) O Departamento de Ciéncia e
Tecnologia do Ministério da Saude convida para a cerimbnia de entrega do Prémio de Incentivo em
Ciéncia e Tecnologia para o SUS, a realizar-se no dia 9 de dezembro de 2004, as 15 horas, no
auditério do Memorial JK, em Brasilia. O Conselheiro Moisés Goldbaum foi indicado a participar da
cerimbnia. 6) A Secretaria de Atencédo a Saude (SAS/MS) convida para o Seminario Internacional de
Atencgao Integral as Urgéncias — Encontro da Rede Nacional SAMU 192 e Seminario de Atengao a
Desastres e Acidentes com Mudltiplas Vitimas, que acontecera de 15 a 17 de dezembro de 2004, em
Brasilia-DF. Inscri¢cdes pelos enderecgos eletronicos www.saude.gov.br/samu ou www.saude.gov.br/sas.
O Plenario endossou a indicagdo do Conselheiro André Luiz de Oliveira para participar do Encontro. 7)
O resumo executivo da reunido da Comissdo Intergestores Tripartite (CIT), realizada no dia 21 de
outubro de 2004, foi disponibilizado aos Conselheiros. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte
apresentou a solicitagao do GT de AIDS/CNS de que fossem requeridos esclarecimentos a Tripartite
sobre o fato de seis estados brasileiros ndo estarem repassando os recursos, Fundo a Fundo, do
Programa Nacional de AIDS para convénios e projetos com a sociedade civil. Conselheira Maria
Eugénia Cury registrou a importancia de as reuniées da Tripartite ndo ocorrerem na mesma data das do
Conselho, de forma a nao prejudicar a participacdo de segmentos importantes, como o CONASS e o
CONASEMS, nos debates. 8) A Confederacdo Nacional dos Trabalhadores na Saude (CNTS) enviou
para conhecimento o Relatério da 1* Caravana da Saude, realizada pela Federagéo filiada do Estado
do Rio Grande do Sul. O trabalho tem por objetivo identificar os problemas da assisténcia a saude e
buscar solu¢des para a melhoria da qualidade dos servigos publicos e a plena eficiéncia do SUS. 9) A
Editora Letras Livres encaminhou para conhecimento um CD contendo o dossié "Anencefalia: o
pensamento brasileiro em sua pluralidade". O dossié tem por objetivo apresentar a pluralidade de
opinides acerca do tema da antecipagao terapéutica do parto em casos de anencefalia. O dossié sera
incluido no rol de temas pendentes a serem discutidos no CNS. 10) A Comiss&o Técnica Nacional de
Biosseguranga — CTNBio solicita a indicagdo de homes para substituicio de um membro cientista na
area de Saude do Trabalhador. O candidato deve ser especialista, com qualificacdo em uma das
seguintes areas: Bioética, Etica, Medicina do Trabalho, Ciéncias Ocupacionais, Medicina ou outras
areas afins. A data para indicagéo encerra-se no dia 30 de novembro de 2004. 11) Conselheiro Izaac
Fernandes registrou a publicacdo do Decreto Presidencial n°® 5.260, de 2 de dezembro de 2004, que
reconhece a pessoa ostomizada como portadora de deficiéncia. 12) A Secretaria de Atencéo a Saude
(SAS) convida para a Conferéncia sobre Politica de Saude em Cuba, a realizar-se no dia 08 de
dezembro de 2004, a partir das 9h, no Auditério Emilio Ribas do Ministério da Saude. N&o foi possivel
indicar representante do CNS para participar do evento. 13) Convite para a comemoragdo do
aniversario de 15 anos do grupo feminista Casa da Mulher Catarina, projeto de extensdo do
Departamento de Saude Publica coordenado pela ex-conselheira Clair Castilhos. Nao foi possivel
indicar representante do CNS para participar do evento. 14) O presidente Luiz Inacio Lula da Silva, no
Dia Internacional da Pessoa com Deficiéncia (3 de dezembro), assinou o Decreto-Lei sobre
acessibilidade da pessoa com deficiéncia. 15) O Projeto de Lei de criagdo da Empresa Brasileira de
Hemoderivados e Biotecnologia (HEMOBRAS) sofreu um veto do Presidente Luiz In4cio Lula da Silva
no Paragrafo Unico do Art. 3°, que permite a exploracdo empresarial dessa atividade. Além disso, o
Projeto cria um Conselho de Administracdo, composto por onze integrantes: seis da administragcao
publica federal, um do sistema nacional de sangue, componentes e derivados, um do CONASS, um do
CONASEMS, um dos usuarios do CNS e um dos socios minoritarios. A Secretaria-Executiva do CNS
disse que o Plenario teria de se manifestar sobre a indicagdo do CNS, sem consulta prévia, para
participar do Conselho de Administragdo da HEMOBRAS. Conselheira Maria Eugénia Cury propds que
0 CNS encaminhasse no sentido de enfatizar a importancia da participacdo de uma representagao de
usuarios no Conselho de Administracdo da HEMOBRAS, e ndo do CNS. A Secretaria-Executiva do
CNS verificara se a representagdo devera ser do Conselho Nacional de Salde ou de usudrios para, em
seguida, dar os encaminhamentos necessarios. 16) No Il Simpdsio Brasileiro e | Simpdsio Pan-
Americano de Vigilancia Sanitaria, realizado de 21 a 24 de novembro de 2004, foi aprovada uma mogao
de repudio ao Projeto de Lei do Ato Médico, com 267 assinaturas. 17) O CONASS convida para a
confraternizagao de fim de ano que sera realizada no dia 08 de dezembro, de 17h as 19h, no Grand
Bittar Hotel, Setor Hoteleiro Sul, Quadra 5, Bloco A. 18) A Secretaria-Executiva do CNS encaminhou
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para apreciagao dos conselheiros o oficio-circular n® 109, de 2 de dezembro de 2004, com uma analise
sobre a situagdo do Conselho Municipal de Saude do Rio Grande (RS). Esse documento devera
subsidiar o debate no CNS acerca da proposi¢cao do Conselho Estadual de Saude do RS de bloqueio
temporario dos recursos federais para o referido Municipio. Esse item deve ser pautado na reunido do
CNS de fevereiro de 2005. 19) Recebimento de oficio de Marco Anténio Gomes Pérez, coordenador da
area técnica de Saude do Trabalhador, agradecendo a participagdo da Secretaria-Executiva, Eliane
Aparecida Cruz, na mesa de abertura e dos conselheiros no seminario preparatério da 3® Conferéncia
Nacional de Saude do Trabalhador. 20) A Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude
informa a realizacdo da Il Macrorregional Nordeste, de 9 e 10 de dezembro de 2004; da Il
Macrorregional Norte/Centro-Oeste, entre 13 e 14 de dezembro de 2004; e da Il Macrorregional Centro
Oeste/ Sudeste e Sul, no dia 17 de dezembro de 2004. O objetivo dos encontros é avaliar as agbes
desenvolvidas em 2004 e programar as agdes de 2005. 21) A Comissao de Coordenacgéo Geral (CCG)
fara o planejamento de suas atividades para 2005 nos dias 15 e 16 de dezembro de 2004. 22) A
Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, apresentou o Projeto de Lei n° 3.268/04, de
autoria do Deputado Francisco Gongalves, que dispde sobre a opgdo de acomodagéo particular de
pacientes no dmbito do SUS. O Projeto de Lei define que: a) é assegurado aos usuarios do SUS, em
caso de internagao em estabelecimento privado contratado ou conveniado, optar por acomodagédo com
padrao de conforto diferente do oferecido pelo Sistema, bem como atendimento por profissional de sua
escolha; b) a opgao prevista no caput implica na complementagédo dos honorarios profissionais e das
despesas decorrentes da acomodacido diferenciada por parte do usuario, de seus familiares ou
representantes; e ¢) a complementagéo a que se refere o disposto anterior deve obedecer a limites € a
forma prevista no regulamento. Segundo as justificativas, o Projeto de Lei vem concretizar um pleito
manifestado numerosas vezes por usuarios do SUS: o de optar por condicbes de acomodacgao
diferentes das que sdo oferecidas pelo sistema publico e o de poder contar com a assisténcia de
profissional de sua confianga. Explicou que o Deputado Rafael Guerra, relator do Projeto de Lei,
solicitou que o CNS se manifestasse sobre a matéria, enviando a sua posi¢cdo para o Congresso
Nacional. Registrou que o Plenario ja havia se manifestado, anteriormente, contra a proposta. De tal
forma, propds a elaboragdo de um documento, reafirmando a posi¢gdo do CNS contraria ao Projeto de
Lei, com base em debates anteriores. O encaminhamento foi aprovado. Conselheiro Francisco das
Chagas Dias Monteiro registrou que as entidades médicas sdo favoraveis ao Projeto de Lei, que
concretiza um pleito dos usuarios do SUS de optar por condicdbes de acomodagao diferentes das
oferecidas pelo SUS. 23) Conselheiro Carlos Alberto Ebeling uarte informou que na reunido do
GT/AIDS, realizada no dia 7 de dezembro de 2004, foi feita uma avaliagdo do |l Seminario AIDS e
Controle Social no SUS e chegou-se a conclusdo que boa parte dos Conselheiros Estaduais e
Municipais, participantes do evento, ndo tinha conhecimento sobre DST/AIDS e poucos militantes do
Movimento AIDS tinham conhecimento sobre o Controle Social no SUS. Além disso, disse que o
Seminario sugeriu a realizagdo de Seminarios Estaduais de SDT/AIDS e Controle Social no SUS.
Nesse sentido, apresentou uma minuta, elaborada pelo GT, recomendando que os Conselhos
Estaduais e Municipais de Saude se articulem com as Coordenagdes Estaduais € Municipais de AIDS
para que, em conjunto, promovam a realizagdo do Seminario de DST/AIDS e Controle Social no SUS
nos vinte e seis Estados e no Distrito Federal, buscando o envolvimento e a participagdo de outros
segmentos organizados da sociedade civil. A minuta de recomendagio sera pautada para debate e
deliberag&o na préxima reunido do CNS. Além disso, o Conselheiro informou que o Ministério da Saude
comprometeu-se a distribuir 600 milhdes de preservativos, em 2004, entretanto, até o momento, haviam
sido distribuidos apenas 134 milhdes. Destacou que esse fato teria um reflexo na epidemia de AIDS em
longo prazo. O Plenario definiu que representantes da area de DST/AIDS do Ministério da Saude
deverao ser convidados a participar da préxima reunidao do CNS para prestar esclarecimentos sobre a
questdo. 24) Conselheiro Clévis A. Boufleur apresentou informe sobre a reunido da CISI/CNS, realizada
no dia 26 de novembro de 2004, que dentre outros aspectos, definiu a data indicativa para a realizagéo
da 42 Conferéncia Nacional de Saude Indigena (inicio de novembro 2005); apontou os temas a serem
discutidos pela CISI/CNS em 2005; e propds que fosse pautada a questdo do alcoolismo em areas
indigenas. Sobre a 4® Conferéncia Nacional de Saude Indigena, disse ser necessario constituir um GT
para articular as varias iniciativas, no ambito do Ministério da Saude, a respeito da organizagéo e
promogao da Conferéncia. Conselheiro Ary Paliano informou que a FUNASA/MS constituiria um GT
para tratar da organizagdo da Conferéncia. Conselheiro Willian Saad Hossne sugeriu que a
comunidade indigena fosse consultada sobre as questbes que deveriam ser objeto de pesquisa dos
Centros de Pesquisa. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, endossou a proposta
de constituir um GT, composto por integrantes da CISI/CNS e da FUNASA/DESAI, para articular as
varias iniciativas paralelas da FUNASA, em relagdo a 4® Conferéncia Nacional de Saude Indigena. O
Plenario definiu que o tema sera pautado na préxima do CNS para definicdo. 25) O Conselheiro André
Luiz de Oliveira informou que, junto com a Conselheira Maria Leda de R. Dantas, representou o CNS
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no Il Férum Social da Argentina, realizado nos dias 5 e 6 de novembro de 2004, em Bueno Aires. Disse
que o evento discutiu a experiéncia do Controle Social e o funcionamento do SUS no pais. Conselheira
Maria Leda de R. Dantas disse que seria importante pautar debate sobre o SUS, o Mercosul e o
Controle Social. 26) O Conselheiro Luiz Augusto Angelo Martins apresentou as propostas do Comité
Organizador do Dia Mundial da Saude, que se reuniu no dia 7 de dezembro de 2004, a saber: a) temas
a serem abordados no material: direitos dos usuarios do SUS; promogéo da saude e prevengao de
doengas; financiamento do SUS (com destaque para as trés esferas de governo); recursos humanos no
SUS (com destaque para a importancia dos trabalhadores); participagédo e controle social; b) temas a
serem indicados para debate dos Conselhos de Saude com a populagao: saude do pré-natal ao idoso;
saude da mulher; medicamentos; e principais causas de morte e de doengas; e ¢) que o material, a ser
elaborado, seja concluido até fevereiro de 2005 e seja enviado a todos os Conselhos Estaduais de
Saude para que enviem aos Conselhos Municipais de Saude. Conselheira Maria Leda de R. Dantas
sugeriu que o tema da hanseniase fosse incluido com destaque, em fungdo do compromisso do
governo de eliminar a hanseniase até 2005. Sera agendada nova reuniao do Comité para o inicio de
2005. 27) Sera encaminhado documento das Aldeias Indigenas Imirituba Centro, de Parintins, ao
Departamento de Saude Indigena do Ministério da Saude, denunciando a falta de repasse de recursos.
28) A Secretéria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, informou que foi distribuido aos
Conselheiros um documento do Senhor Carlos Varaldo, criticando o pronunciamento de representantes
do Ministério da Saulde a respeito da hepatite “c”, no Seminario sobre Medicamentos Excepcionais e o
SUS. Segundo o documento, o governo concluiu que a HCV é uma doenga que leva anos para avangar
e que nao adianta avisar ou notificar a populagao sobre a sua existéncia ou, sequer, fazer campanha
sobre a sua cura ou perigo, pois isto so iria gerar panico em relagdo a uma doenga que ndo é grave e
que, na realidade, todos podem conviver sem problemas. O Plenario decidiu solicitar as Secretarias de
Atengédo a Saude e de Ciéncia e Tecnologia que se pronunciem sobre a matéria; e ao CONASS e aos
promotores informagdes que disponibilizem informagdes a respeito dos Seminarios sobre
Medicamentos Excepcionais e o SUS, que estdo sendo realizados. 29) Conselheira Graciara Matos de
Azevedo informou que havia representado o CNS na abertura do 2° Seminario Internacional de
Engenharia de Saude Publica, realizado pela FUNASA, no dia 1° de dezembro de 2004, em Goiania.
Disse que no evento foi langada a publicagdo da FUNASA “Cem anos de saude publica — a visdo da
FUNASA”. A propdsito, sugeriu que a Secretaria-Executiva solicitasse a FUNASA o envio dessas
publicagdes para serem distribuidas aos Conselheiros. Registrou, ainda, que a Conselheira Noemy
Tomita, indicada como palestrante, nao pdde participar do evento, em virtude de problemas com
transporte. 30) Conselheira Nildes de Oliveira Andrade informou a sua participagdo na Camara
Tematica Saude (CONSEA) e Nutricdo, na Comissdo Permanente de Direito Humano a Alimentagao
(CONSEA) e na Oficina Internacional de Trabalho sobre sistema de monitoramento da realizagdo do
direito humano a alimentagdo adequada no contexto da politica nacional de seguranga alimentar e
nutricional. Disse que o relatério dessas atividades foi entregue a Secretaria-Executiva do CNS. 32)
Conselheira Neimy Batista da Silva registrou a sua participacéo, representando o CNS, na 22 Plenaria
Nacional de Conselhos do Estado de Goias, realizada no dia 5 de novembro de 2004 e no Férum de
Rearticulagao do Conselho Estadual de Saude do Estado de Tocantins, participando do debate sobre o
Controle Social. /ndicagdes: 1) Xlll Encontro Nacional de Entidades de Deficientes Fisicos — Data: 10 a
13 de dezembro de 2004. Local: Maceio — AL. Solicita a indicagdo de um representante do CNS para
participar do evento. /ndicagdo: Conselheiro Luiz Augusto Angelo Martins. 2) Férum Nacional sobre
Saude Mental Infanto-juvenil — Data: 17 de dezembro de 2004. Local: OPAS/OMS. Solicita a indicagao
de um conselheiro para integrar o Férum e o grupo de trabalho, que, em 2003, discutiu a constituicdo
do Forum. /ndicacdo: Conselheira Vera Lucia Marques de Vita. 3) | Forum Social Mundial da Saude.
Data: de 23 a 25 de janeiro de 2005. Local: Porto Alegre. Solicita a indicagdo de dois representantes do
CNS para participar do Comité Politico Organizativo do Férum. /ndicagdes. Conselheiros Carlos Alberto
Duarte, Ger6énimo Paludo, Volmir Raimondi e demais Conselheiros do Rio Grande do Sul. COMISSAQO
DE ORCAMENTO E FINANCIAMENTO DO CNS (COFIN/CNS) - Os Conselheiros Gerénimo Paludo e
Julia Maria Roland, integrantes da COFIN/CNS, apresentaram o relatério da ultima reunido da
Comisséo, realizada no dia 6 de dezembro de 2004, que tratou dos seguintes temas: 1) Analise da
Execucdo Orcamentaria (até novembro de 2004); 2) Avaliagdo da Proposta Orgamentaria de 2005,
adequada ao Plano Nacional de Saude; 3) Tramitagdo do Projeto de Lei Complementar n°1, de 2003; 4)
Escolha da Coordenagdo da COFIN; e 5) Informes Gerais. Conselheira Jalia Maria dos Santos Roland
iniciou a apresentacao, informando que, em relagdo a execugao orgamentaria até novembro de 2004,
os percentuais de empenho e liquidagao atingiram 89,08% e 79,82%, respectivamente. Explicou que a
COFIN/CNS utilizou os seguintes critérios combinados para analisar a execugéo orgamentaria, a) baixa
execugao: valores empenhados e liquidados abaixo de 90% e 85%, respectivamente. Entre os de baixa
execucgéo, disse que foram destacados os itens/programas com recursos orgamentarios acima de R$
100.000.000,00 (cem milhdes de reais), a saber: FNS - 19 (Outros Programas); 20 (Qualificagédo
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Profissional do SUS); 22 (Implantagao do Cartdo SUS); 23 (Programa de Estruturacao Saude Familia);
24 (PROFAE); 25 (Programa de Prevengdo das DSTs/AIDS); 34 (Farmacia Basica (PAB)); 35 (Agbes
de Vigilancia Epidemioldgica); 36 (Aquisi¢cdo e Distribuicdo de Medicamentos); 39 (Reaparelhamento
das Unidades do SUS); ANVISA - 46 (Vigilancia Sanitaria de Produtos e Servigcos); FUNASA - 58
(Saneamento Basico — demais agdes); FIOCRUZ e ANSS — nenhum item selecionado. Os itens citados
foram agrupados em duas categorias: fim (19, 20, 22, 23, 24 e 25) e meio (34, 35, 36, 39,46 e 58) e 0
conjunto dos valores empenhados nesses itens representa 8,6% do total empenhado e 7,7% do total
dos recursos orgamentarios (Lei+Crédito) destinados para as agdes e servicos de saude; e b) alta
execucgao: os itens/programas com percentual de empenho entre 90% e 100%, a saber: FNS - 7 (Bolsa
Alimentagao); 10 (Hospitais Préprios); 11 (Instituto Nacional do Cancer); 16 (Incentivo para o Controle
de Endemias); 12 (Pioneiras Sociais); 18 (Vacinas e Vacinagao); 21 (Fomento a Pesquisa em Ciéncia e
Tecnologia); 27 (Média e Alta Complexidade (MAC — AIH/SIA/SUS)); 28 (Medicamentos Excepcionais);
30 (Programa de Agentes Comunitarios de Saude); e 37 (Aquisi¢cdo e Distribuicdo de Medicamentos —
DST/AIDS); FUNASA - 56 (Controle de Endemias/Erradicacdo do Aedes); FIOCRUZ — 68 (Adequacgao
da Planta de Vacinas); e 71 (Outros Programas); ANSS - 78 (Assisténcia Suplementar de Saude);
ANVISA e GHC — nenhum item selecionado. Informou que o valor empenhado para o conjunto dos
itens supracitados representa 67,7% do total empenhado e 60,3% do total dos recursos orgamentarios
destinados para as agbes e servicos de saude. Ressaltou que os destaques anteriores foram
analisados conjuntamente com os representantes do Ministério da Saude e como sintese dessa analise
citou: a) baixa execugdo do item/programa 20: esta relacionada as seguintes agdes: apoio a mudanga
na graduagdo e pos-graduagio na area de salde (Lei+Crédito = R$ 64.000.000,00/Valor Empenhado =
R$ 27.287.204,00) e apoio a formagéo permanente de agentes para o controle social (Lei+Crédito = R$
12.100.000,00/Valor Empenhado = R$ 2.139.800,00); b) baixa execug¢éo do item 22: esta relacionada
as dificuldades internas para a definicdo do processo licitatorio (novos procedimentos a serem seguidos
exigem uma redefinicdo no planejamento das compras); ¢) baixa execugéo do item 23: houve atraso no
processo de contratagdo de profissionais para formar as equipes nos municipios, além de mudancgas
nas condicbes do Acordo de Financiamento. A expectativa € de empenho em 2004 e execugdo em
2005 como “Restos a Pagar”; d) baixa execugéo do item 34: n&o houve reajuste do valor per capita em
2004, assim, ndo ha possibilidade de empenhar todo o recurso orgamentario disponivel (Lei + Crédito).
A COFIN questionou o porqué de nao ter havido reajuste se havia recurso orgamentario disponivel; e)
proposta de encaminhamento em relagcao aos itens 20, 22, 23 e 34 e demais itens com baixa execugao
orcamentaria: convidar os responsaveis pela execugao dos mesmos, conforme deliberacdo da ultima
reunido do Conselho Nacional de Saude, para prestar os esclarecimentos necessarios sobre a baixa
execugao orcamentaria; f) alta execugdo dos itens/programas 11, 27, 28, 30 e 37: o Senhor Rodrigo
Benevides, SPO/MS, informou que estd tramitando no Congresso Nacional Projeto de Lei de
suplementacao, respectivamente, nos valores de R$ 13 milhdes, R$ 180 milhdes, R$ 100 milhdes, R$
80 milhdes e R$ 6 milhdes; g) conforme solicitado em reunides anteriores, o Senhor. Rodrigo
Benevides, SPO/MS, informou sobre a possibilidade de novo contingenciamento no orgamento do
Ministério da Saude, que sera menor que o previsto anteriormente devido ao novo PIB nominal de
2003, divulgado pelo IBGE, em 30 de novembro de 2004, a saber: R$ 1.556.182,00 (variagdo de
15,61% sobre 2002). Com isso, os valores contingenciados no Ministério da Saude deverao atingir um
montante aproximado de R$ 1,2 bilhdo, obtidos a partir da seguinte metodologia de calculo adotada
pelo Ministério da Saude para definicao da aplicagdo minima em agdes e servigos de salde: a) Base de
Caélculo para 2003 - valor empenhado em 2002 (Decisdo do Tribunal de Contas da Unido —
TCU143/2002): R$ 24.736,80 milhdes; b) Valor para 2003 (AX12,29%): R$ 27.776,00 milhdes; c) Valor
Empenhado em 2003: R$ 27.181,00 milhdes; d) Diferenga para aplicar em 2004 (B-C): R$ 595,00
milhdes; e) Valor para 2004 {(BX15,61%) + C}: R$ 32.708,00 milhdes; f) Total Lei + Crédito (inclusive
em tramitagdo): R$ 33.891,00 milhdes; e g) Valor total do Contingenciamento (F-E): R$ 1.183,00
milhdes. Para 2005, em fungéo do novo PIB, o valor da programacgao que consta na LOA em tramitagao
no Congresso (R$ 35.238,10 milhdes) estd defasado, sendo necessario um incremento de R$ 940
milhGes para totalizar R$ 36.178,10 milhdes, considerando o mesmo percentual estimado para variagéo
do PIB de 2004 (10,61%) que foi adotado como projecao de calculo. Se a variagéo do PIB de 2004 for
maior que 10,61%, sera necessario incrementar o orcamento por meio de suplementagao durante o
exercicio de 2005. Finalizou a analise da execugdo or¢gamentaria, destacando que foi novamente
lembrado que ha uma diferenga de metodologia entre o calculo do Ministério da Saude e do Conselho
Nacional de Saude para aplicacdo em agbes e servigos de saude. Segundo o CNS, ainda precisa ser
incorporado ao Orgamento do Ministério da Saude o valor de R$ 1,8 bilhdo, referente a pendéncia de
aplicagdo nos exercicios de 2001, 2002 e 2003. Conselheiro Gerénimo Paludo prosseguiu com a
apresentacdo do relatério, informando que o Senhor Fernando Daltro, da SPO/MS, apresentou a
compatibilizagdo da Proposta Orgamentaria de 2005 com o Plano Nacional de Saude, mas sem os
valores correspondentes e assumiu o compromisso de apresentar os respectivos valores até o dia 8 de
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dezembro de 2004, os quais serdo analisados na préxima reunido da COFIN/CNS. Em relagdo ao
Projeto de Lei Complementar n°1 de 2003, informou que esta em tramitagdo na CCJ e o relator é o
Deputado José Pimentel (PT-Ceara). A propésito, informou que foi distribuido material contento um
histérico sobre a EC n° 29 e os contatos dos Deputados da CCJ, na perspectiva de os Conselheiros
promoverem articulagdo com os Deputados dessa Comisséo, visando a aprovagdo do PLC n°® 1/03.
Concluiu apresentando os seguintes informes gerais: 1) foi apresentado na Reunido da COFIN/CNS o
Oficio Circular n® 065/2004/CES/SES/MS Campo Grande, de 11 de novembro de 2004, que trata do
Relatério relativo ao Or¢camento da Secretaria Estadual de Saude/2005, elaborado pela Comissao de
Acompanhamento e Fiscalizagdo da Execucdo Orgcamentaria e Financeira do Fundo Especial de
Saude, onde declaram que nao concordam com o referido Orgamento; b) foi apresentado na Reuniédo
da COFIN/CNS o Oficio/MPF/PR/SP n° 2004/22.752, de 4 de novembro de 2004, que trata de
solicitacdo de informagédo de descumprimento da Emenda Constitucional n® 29, por parte da Unido
Federal, nos exercicios de 2001, 2002 e 2003; e c¢) foi feita a apresentagao do relatério preliminar da
reunidao da Comissao Intersetorial de Saneamento e Meio Ambiente do Conselho Nacional de Saude —
CISAMA/CNS com o CONCIDADES. Na seqiiéncia, o Conselheiro Fernando Luiz Eliotério apresentou
informe sobre a reunido da CISAMA/CNS, realizada no dia 6 de dezembro de 2004, na qual, dentre
outros aspectos, foi feito debate sobre o impacto do Projeto de Lei Complementar n° 01/2003 nas
Politicas Publicas. Disse que, na ocasido, foram feitos ajustes redacionais no referido Projeto,
construidos consensualmente com os representantes do Conselho das Cidades/Ministério das Cidades
e do seu Comité Técnico de Saneamento Ambiental. Nesse sentido, submeteu a apreciagdo do
Plenario a recomendacao de que seja constituida uma comissao, composta por dois representantes da
CISAMA/CNS, dois da COFIN/CNS e dois conselheiros indicados pelo Plenario do Conselho Nacional
de Salde para acompanhar, juntamente com uma Comissdo a ser definida pelo CONCIDADES, as
tratativas junto ao autor e aos relatores do PLC n° 001/2003; e que, integrem essa comissao, como
convidados, os Professores Elias Antonio Jorge, Diretor de Economia da Saude, e Nelson Rodrigues
dos Santos, da Secretaria de Gestéo Participativa/MS. Concluida a apresentacao, foi aberta a palavra
para manifestagdo dos Conselheiros. Conselheiro Alexandre de Oliveira Fraga destacou que a andlise
da execugdo orgcamentaria, feita pela COFIN/CNS, tem auxiliado o CNS na definicdo de
encaminhamentos sobre o tema, contudo, seria importante a apresentagdo de encaminhamentos sobre
os dados analisados. Solicitou a Comissdo que fosse apresentada uma analise sobre a situagdo de
estados e municipios acerca do cumprimento da EC n°® 29, em 2003. Manifestou preocupagédo com a
possibilidade de contingenciamento do orgamento da saude e, a propdsito, sugeriu que o CNS
manifestasse, publicamente, a sua posi¢ao contraria a essa possibilidade. Além disso, disse que o CNS
teria de posicionar-se sobre a pendéncia de aplicagao de recursos nos exercicios de 2001, 2002 e
2003, por parte do Ministério da Saude. Por fim, perguntou se a COFIN/CNS tinha conhecimento de um
Projeto de Emenda Constitucional, em tramitagdo no Congresso Nacional, que trata da desvinculacao
de todo o orgcamento publico do pais e considerou a necessidade de o CNS tomar conhecimento da
matéria e manifestar-se contrariamente. Conselheira Maria Eugénia Cury sugeriu que, na Reunido
Ordinaria de janeiro de 2005, o CNS promovesse debate global sobre a execugao orgamentaria em
2004 com representantes do Ministério da Saude. Destacou, em especial, a baixa execugao
orcamentaria dos itens concernentes a assisténcia farmacéutica (no caso da Farmacia Basica, deixara
de ser aplicado o montante de R$ 100 milhdes). Além disso, disse que seria importante discutir o
impacto das deliberagbes da Tripartite no processo de execugao orgamentaria do Ministério da Saude.
Conselheira Maria Leda de R. Dantas pediu informagbes sobre as emendas dos congressistas ao
orgamento da saude. Conselheira Solange Gongalves Belchior solicitou que a COFIN convidasse os
responsaveis pelo Programa VIGISUS a participar da préoxima reunido do Conselho para prestar os
esclarecimentos necessarios sobre a baixa execugdo orgamentaria desse item (menos de 10% de
execucgdo do orgcamento alocado). Chamou a atengéo para a baixa execugédo orgamentaria dos itens
relativos a atencao primaria (Combate as Caréncias Nutricionais; Sangue e Hemoderivados; DST/AIDS
(25); Atencao a Saude da Mulher, Crianga, entre outros), o que dificultava o planejamento das agdes
para 2005 e a avaliagdo dos programas executados por estados e municipios. Propdés que o CNS
enviasse o material sobre a EC n° 29 aos Conselhos Estaduais de Saide e Conselhos Municipais de
Saude, solicitando que haja movimento em favor da regulamentacdo da Emenda nas bases.
Conselheira Julia Maria dos Santos Roland informou que, na préxima reunido do CNS, a COFIN/CNS
apresentaria resposta aos questionamentos dos Conselheiros em relacdo a execucao orgamentaria. Na
sequéncia, o assessor técnico da COFIN/CNS, Francisco Rézsa Funcia, respondeu a questdes gerais
levantadas pelo Plenario. A principio, sugeriu que os questionamentos em relacdo a execugao
orcamentaria fossem encaminhados a COFIN/CNS, com antecedéncia, a fim de os esclarecimentos
serem incluidos no relatério. Em relagdo ao contingenciamento, explicou que a COFIN concluiu, junto
com os representantes do Ministério da Saude, que o contingenciamento (diferengca do valor da
aplicagdo minima e o valor alocado) deve ser de cerca de R$ 1,2 bilhdo (menor que o total
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anteriormente definido de R$ 1,8 bilhdo). Sobre a Farmacia Basica, explicou que o montante de R$ 168
milhdes esta empenhado até o més de novembro de 2004, sendo necessario verificar o empenho
complementar a ser feito em dezembro de 2004. Em relagdo a emendas parlamentares (itens 43, 63 e
75 — emendas nominativas), destacou que a COFIN n&o tem feito uma analise mais detalhada, sendo
possivel destacar, apenas, a sua baixa execugao orgamentaria. Feitas essas explicagbes, foi aberta
discussdo sobre a proposta de recomendagdo, que propde a formagdo de um grupo de trabalho,
composto por dois representantes da CISAMA/CNS, dois da COFIN/CNS e dois conselheiros indicados
pelo Plenéario do Conselho Nacional de Saude para acompanhar, juntamente com uma Comisséo a ser
definida pelo CONCIDADES, as tratativas em relagdo ao PLC n°® 001/03. Conselheiro Carlos Alberto
Ebeling Duarte perguntou se a alteragdo de artigos do PLC n&o prejudicaria a tramitagdo do PLC.
Conselheiro Alexandre de Oliveira Fraga destacou que a o mérito do PLC foi discutido na Camara dos
Deputados, nesse sentido, manifestou preocupagdo com a possibilidade de mudangas no Projeto
prejudicar o seu tramite. Em relacdo a proposta de recomendacdo, Conselheiro Clévis A. Boufleur
destacou que deveria ser criado um GT e ndo uma comissdo, em face da sua composigao,
caracteristica e finalidade. Conselheira Julia Maria dos Santos Roland disse que a recomendacao era
resultado de um acordo politico, firmado entre as partes (CNS e CONCIDADES) para um conflito,
visando garantir a tramitagdo da EC n° 29 em carater de urgéncia. Nessa linha, destacou que o GT
atuaria no sentido garantir os acordos politicos definidos. Conselheira Solange Gongalves Belchior
manifestou o interesse do segmento dos trabalhadores em participar do GT. Conselheiro Gerdnimo
Paludo destacou que o PLC encontrava-se na CCJ para analise de constitucionalidade, ndo podendo
ser feitas altera¢cdes de mérito. Assim sendo, as alteragdes propostas poderiam ser negociadas e feitas
por meio de emendas parlamentares. Informou que o Deputado Roberto Gouveia, a principio,
manifestou concordancia com as alteracdes propostas e se dispds a fazé-las, contanto que fossem
aprovadas pelo CNS. Concordou com a colocagao do Conselheiro Clévis A. Boufleur de se constituir
um GT ao invés de comissdo, em fungdo do carater interinstitucional. Em relagcdo a execugao
orcamentaria, destacou que o Plenario do CNS, utilizando como subsidio as analises da COFIN/CNS,
teria de definir encaminhamento para garantir que a execugao seja feita de forma mais linear. Feitas
essas consideragdes, Conselheira Julia Maria Roland, submeteu a votacdo a proposta de
recomendagao: criar um GT, composto por dois representantes da CISAMA/CNS, dois da COFIN/CNS,
dois conselheiros indicados pelo Plenario do Conselho Nacional de Saude, tendo como convidados os
Professores Elias Anténio Jorge, Diretor de Economia da Saude, e Nelson Rodrigues dos Santos, da
Secretaria de Gestdo Participativa/MS, para acompanhar, juntamente com uma Comissdo a ser
definida pelo CONCIDADES, as fratativas junto ao autor e aos relatores do PLC n° 001/2003. Nao
havendo destaques, a proposta foi aprovada. Devera ser feita a indicagdo de dois representantes do
CNS (um do segmento dos trabalhadores da saude e um dos usuarios para participar do GT). Em
seguida, submeteu a votagao o relatério da reunido da COFIN/CNS, que foi aprovado com os seguintes
adendos: 1) apresentar informes mensais e responder nas reunides subsegiientes os questionamentos
levantados; 1.1) na Reunido Ordinaria de janeiro de 2005, deverdo ser prestados esclarecimentos
sobre a execugdo orgamentaria dos seguintes itens: Emendas Parlamentares; Combate as Caréncias
(6); Sangue e Hemoderivados (15); VIGISUS (17 e 55); Qualificagdo Profissional (20); DST/AIDS (25);
Programa de Interiorizagdo do Trabalho em Saude (31); Atengdo a Saltde da Mulher, Crianga, etc (32);
Acodes de Vigilancia Epidemioldgica (35); Manutengdo de Unidades Operacionais (51); Manutengéo de
Unidades de Pesquisa (66); Atencdo Hospitalar (83); e Programas relacionados & Hanseniase e ao
Estatuto do Idoso; 2) distribuir com antecedéncia, na medida do possivel, o relatério a ser discutido; 3)
questionar a Tripartite 0 porqué de ndo ter sido aprovado o aumento previsto para a Farmacia Basica;
4) apresentar, na pré6xima Reunido Ordinaria do CNS, o relatério sobre a aplicagdo da EC n° 29 nos
estados e municipios; e 5) apresentar na proxima Reunido Ordinaria do CNS o relatério sobre o
Programa de eliminagdo da hanseniase e da Vigilancia Sanitaria. RELATORIO DA REUNIAO DA
COMISSAO DE COORDENAGAO GERAL (CCG) — A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida
da Cruz, apresentou o relatério da reunido da CCG, realizada no dia 23 de novembro de 2004, com a
presenca dos Conselheiros Carlos Alberto Ebeling Duarte e Luiz Fernando Corréa e dos representantes
da Secretaria Executiva Eliane Aparecida Cruz, Alessandra Ximenes e Lucia Maria Costa Figueiredo.
Explicou que a CCG definiu os seguintes pontos de pauta pendentes, a serem discutidos no CNS: 1)
GT Idoso - Estatuto do Idoso; 2) CISM/CNS - Programa “De Volta Para Casa”; 3) CIAN/CNS - Vigilancia
Nutricional; 4) CIRH/CNS - Abertura de novos cursos; 5) CICT/CNS; 6) CISI/CNS; 7) Hanseniase; 8)
GT OSCIPs (urgente), 9) GT Saude do Campo — Politica da Saude da Populagdo do Campo; 10)
Gestéo do Trabalho; 11) Execucdo Orgcamentaria; 12) Planejamento 2005 do CNS; 13) Programa de
Humanizacéo; 14) Capacitacdo de conselheiros; 15) Transicdo de Equipes de PSF (urgente); 16)
Programa QUALISUS; 17) Avaliagdo das Conferéncias Tematicas; 18) Conferéncias Tematicas
2005/2006: RH/Gestdo do Trabalho, Saude do Trabalhador e Saude Indigena; 19) Direito a
Amamentacao (solicitagdo da IBFAM — Rede Internacional em Defesa do Direito a Amamentagéo); 20)
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Dia Mundial da Saude 2005; 21) ANEPS; 22) Armazenamento material biolégico; 23) Articulacdo
interconselhos sobre a EC n° 29; 24) Férum Social Mundial; 25) Forum Social Mundial da Saude; 26)
ANVISA: Politica Vigente para Regulamentacdo de Medicamentos no Brasil, Falsificacdo de
Medicamentos e Politica para Medicamentos Similares (urgenfe);, 27) PL n° 131/ 2001 — criagado do
SENASS; e 28) Regulamentacdo da tramitagdo de projetos multicéntricos. Em seguida, apresentou
esta proposta de calendario para as reunides do CNS em 2005, que passariam a ser realizadas na
segunda semana de cada més: janeiro: 12 e 13; fevereiro: 16 e 17; margo: 9 e 10; abril: 13 e 14; maio:
11 € 12; junho: 8 e 9; julho: 13 e 14; agosto: 10 e 11; setembro: 14 e 15; outubro: 5 e 6; novembro: 9 e
10; e dezembro: 7 e 8. Além disso, destacou que a CCG propds a ampliagdo do mandato dos
Conselheiros para abril, com posse dos novos Conselheiros no més de maio de 2005. Assim, na
perspectiva de discutir os pontos de pauta pendentes, submeteu a apreciacdo do Plenario a proposta
de realizar reunides extraordinarias nas seguintes datas: 19 e 20 de janeiro; 16 e 17 de margcoe 6 e 7
de abril. Apds a apresentagdo do relatério, foi aberta palavra para manifestacdo dos Conselheiros.
Conselheiro Francisco Batista Junior concordou com a proposta de realizar reunibes extraordinarias
para discutir os pontos pendentes, contudo, ponderou sobre a viabilidade de acontecer uma reunidao
extraordinaria em janeiro de 2005, tendo em vista a realizagédo de dois eventos (o Férum Social Mundial
e o | Férum Social Mundial da Saude) na ultima semana do més. Nessa linha, sugeriu que a Reuniao
Ordinaria de janeiro de 2005 fosse realizada de 11 a 14. Conselheira Graciara Matos de Azevedo
lembrou que a data indicativa para realizacdo da oficina, que ira elaborar os critérios de abertura de
novos cursos é 12 e 13 de janeiro de 2005. Nesse sentido, propds que as Reunides Ordinarias e
Extraordinarias fossem realizadas de 19 a 21 de janeiro de 2005. Conselheiro Moisés Goldbaum
defendeu a manutencdo das reunides do CNS na primeira semana de cada més. Conselheiro
Alexandre de Oliveira Fraga destacou que o tema Pdlo de Educagdo Permanente precisava ser
discutido, com urgéncia, no CNS. Conselheiro Clévis A. Boufleur destacou que o Regimento Interno do
CNS previa onze Reunides Ordinarias no ano e que o CNS, tradicionalmente, ndo se reunia no més de
janeiro. Conselheiro Moisés Goldbaum lembrou que, no final de 2003, o Plenario havia decidido realizar
uma reunido ordinaria no més de janeiro. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte disse que seria
importante pautar, com urgéncia, o debate sobre os resultados dos seminarios que discutiram a
questdo dos medicamentos excepcionais € o SUS. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida
da Cruz, explicou que a CCG prop6s a realizagdo de reunides extraordinarias no inicio de 2005, com a
finalidade de discutir os pontos pendentes e organizar o processo eleitoral para a escolha dos novos
membros do CNS. Perguntou se o Plenario concordava com a proposta de as reunides ordinarias do
CNS serem realizadas na segunda semana de cada més, ao invés da primeira, possibilitando a
COFIN/CNS a analise mais detalhada dos dados da execugao orgcamentaria do Ministério da Saude.
Conselheiro Luiz Fernando Silva defendeu o calendario de Reunibes Ordinarias e Extraordinarias para
2005, lembrando que os conselheiros suplentes poderiam participar das mesmas, na impossibilidade da
participacao dos titulares. Além disso, sugeriu que as reunides ocorressem as tergas e quartas-feiras. A
Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, submeteu & votagdo a proposta de as
Reunides Ordinarias do CNS serem realizadas na segunda semana do més. A proposta foi aprovada.
Em seguida, colocou em apreciagdo a proposta de as reunides serem realizadas as tergas e quartas-
feiras. Conselheiro Alexandre de Oliveira Fraga defendeu a manutengdo das reunides do CNS as
quartas e quintas-feiras, a fim de possibilitar que as Comissdes e os GTs do CNS continuassem a se
reunir as segundas e tercas. Conselheiro Fernando Luiz Eliotério propds que as Reuniées Ordinarias
tivessem a duracdo de trés dias (quarta, quinta e sexta-feira) até que se concluisse o debate dos
pontos pendentes, o que permitiria racionalizar custos. Conselheira Maria Eugénia Cury ponderou que
ndo havia impedimento em realizar as reunides do CNS no inicio da semana, pois nem todas as
Comisstes e GTs do CNS se reuniam na mesma semana das reunides do Conselho. Conselheiro
Moisés Goldbaum registrou que era contra a proposta de realizar as Reunides do CNS na segunda
semana do més. Por outro lado, disse ser favoravel a realizagdo das reunibes as tercas e quartas-
feiras. Além disso, sugeriu que a Reunido Ordinaria do més de janeiro tivesse quatro dias de duragao
(de terca a sexta-feira). Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte destacou que as Comissbes se
reuniam de acordo com as suas agendas, sendo inviavel a definigdo de dia para isso. Conselheira
Maria Helena Baumgarten disse que ndo poderia participar das Reunides do CNS as sextas-feiras.
Conselheiro Clévis A. Boufleur propds que o Plenario definisse o calendario (periodicidade, dia, entre
outros aspectos) das Reunides Ordinarias relativas a janeiro, fevereiro e margo de 2005 e o calendario
das demais fosse definido no Regimento Interno do CNS. Conselheira Solange Gongalves Belchior
sugeriu que também fosse definida a data da reunido de abril de 2005. Feitas essas consideragbes, a
Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, encaminhou a proposta de as Reunibes
Ordinarias relativas a janeiro, fevereiro, margo e abril de 2005 terem trés dias de duragdo, sendo
realizadas as tergas, quartas e quintas-feiras. A proposta foi aprovada. Além disso, destacou que era
preciso definir encaminhamento em relagdo a oficina para elaboracdo dos critérios de abertura de
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novos cursos cuja data indicativa para realizagéo era 12 e 13 de janeiro de 2005. Conselheira Graciara
Matos de Azevedo disse que, caso houvesse a prorrogagao do prazo de 2 de janeiro de 2005 para o
final do més de fevereiro de 2005, era possivel realizar a oficina no inicio de fevereiro de 2005. A
Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, informou que havia tomado os
encaminhamentos necessarios no sentido de haver um debate urgente entre o0 CNS e os Ministérios da
Educacédo e da Saude para discutir a prorrogagdo dos prazos das resolu¢des que suspenderam a
abertura de novos cursos. A data para a realizagdo da oficina sera discutida posteriormente, a
depender da negociacdo com os Ministérios da Saude e da Educagdo. O calendario das quatro
primeiras Reunides Ordinarias do CNS em 2005 foi assim definido: 1502 - dias 11, 12 e 13 de janeiro;
1512 - dias 15, 16 e 17 de fevereiro; 1522 - dias 8, 9 e 10 de margo; e 1532 - 12, 13 e 14 de abril. ITEM 3
— AVALIACAO DA PLENARIA NACIONAL DE CONSELHOS DE SAUDE - As Conselheiras Solange
Gongalves Belchior e Nildes de Oliveira Andrade assumiram a coordenacgéo dos trabalhos e foi aberta a
palavra para a avaliagdo da Xll Plenaria Nacional de Conselhos de Saude, realizada nos dias 24, 25 e
26 de novembro de 2004, no Minas Ténis Clube, em Brasilia. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane
Aparecida da Cruz, fez um breve relato sobre os principais problemas e avangos em relagdo a mesma.
Disse que enfrentou dificuldades no processo de organizagdo da Plenaria, em especial, para definir o
local para a sua realizagdo, em virtude do recurso disponivel e do nimero de participantes. Por essa
razdo, ressaltou que deveriam ser pensados espacgos alternativos para a realizagdo dos préximos
eventos do Controle Social, inclusive em outros estados. Destacou que a programacgao da Plenaria foi
cumprida, apesar de ter sido feita a juncdo de trés mesas-redondas em uma sé (O fortalecimento do
Estado e a conseqliente gestdo/execucdo da Politica Publica pelos 6rgdos governamentais;
Regulamentagdo da EC n° 29/00; e Controle Social e Capacitagdo dos segmentos), para se garantir o
tempo necessario a eleicdo da nova Coordenagao. Além disso, chamou a atencgdo para a importancia
da participacdo dos Conselheiros de Saude no ato de defesa do Orgcamento da Saude e pela
regulamentagcédo da EC n° 29, na Camara Federal. Registrou que a Recomendacdo do CNS n° 005 foi
aprovada e a coordenacdo sera composta por dois representantes por estado (um titular e um
suplente), tendo sido eleitos os representantes provisorios e definitivos. Disse, ainda, que o niumero de
representantes do CNS na Coordenagéo da Plenaria Nacional de Conselheiros foi reduzido de quatro
para dois e que foi aprovada uma mogao repudiando a nova composi¢ao do Conselho. Informou, ainda,
que a proposta de cadastro de Conselhos de Saude Estaduais e Municipais foi apresentada na Plenaria
e aprovada. Também destacou o fato de o relatério da Xll Plenaria ter sido elaborado em tempo habil e
a Plenaria ter terminado no horario previsto. Conselheiro Francisco Batista Janior cumprimentou a
Secretaria-Executiva do CNS pelo trabalho de organizagdo da Xll Plenaria Nacional de Conselhos de
Saude, o que contribuiu para o sucesso do evento. Destacou como desafios do CNS garantir maior
participacdo de Conselheiros Nacionais e Estaduais nas Plenarias de Conselhos de Saude e estreitar
as relacgdes entre os Conselhos Estaduais e Municipais de Saude. Conselheiro Alexandre de Oliveira
Fraga registrou, a principio, que o trabalho dos funcionarios do CNS foi determinante para o sucesso da
XIlI Plenaria Nacional de Conselhos de Saude. Sinalizou que o evento cumpriu, efetivamente, o seu
papel, que é de contribuir para a articulagdo dos Conselhos de Saude e o fortalecimento do Controle
Social. Enfatizou a importancia politica da Plenaria, com destaque para a participagdo do Ministro da
Saude, Humberto Sérgio Costa Lima, que fez uma analise conjuntural do SUS e do Controle Social.
Avaliou que a auséncia dos representantes do CNS na plenaria final prejudicou a participagdo do
Controle Social no debate. Além disso, disse que o Plenario do CNS teria de fazer uma reflexao sobre a
reducido do numero de representantes do CNS na Coordenagao da Plenaria e a aprovagcdo da mogao
de repudio a nova composicdo do Conselho. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte solicitou
maiores esclarecimentos sobre a mogao repudiando a nova composi¢cdo do Conselho. Em face dessa
solicitagdo, Conselheira Solange Gongalves Belchior, fez a leitura da mogao, explicando que fora
apresentada pelos participantes da | Plenaria Macrorregional de Conselhos de Saude da Regido
AMUNESC/AMVALI do Estado de Santa Catarina, que repudia o encaminhamento do Conselho
Nacional de Saude em relacdo a sua recomposi¢do, incluindo novos membros. Essa postura, no
entendimento dos autores do documento, leva a crer que os integrantes do CNS nao respeitam as
recomendagbes da 122 Conferéncia Nacional de Saude e as das Plenarias de Conselhos, foruns
proprios para essas decisdes. Conselheiro Crescéncio Antunes Neto avaliou que a Xl Plenaria
Nacional de Conselhos de Saude obteve grande sucesso, contribuindo, efetivamente, para a
articulagao interconselhos. Por oportuno, registrou o seu desconforto com o fato de a coordenagéo da
mesa de abertura da Xl Plenaria Nacional de Conselhos néo ter anunciado a sua presenca, uma vez
que, naquele momento, era uma autoridade representando a Secretaria de Gestdo Participativa do
Ministério da Saude. Conselheira Maria Leda de R. Dantas destacou que era necessario refletir sobre a
informalidade nas instancias de Controle Social e que o estilo pessoal e a ética de cada um teriam de
ser moldados de acordo com a natureza da tarefa a ser desempenhada. O representante da
Coordenacao da Plenaria Nacional de Conselhos de Saude, José Tedfilo Cavalcante, disse que a XII
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Plenaria Nacional de Conselhos atingiu os seus objetivos de promover a articulagédo entre as diferentes
instancias do SUS e o efetivo exercicio do Controle Social. Informou que a Mocgéo de Repudio a nova
composicao do CNS foi apresentada pela | Plenaria Macrorregional de Conselhos de Saude da Regido
AMUNESC/AMVALI, do Estado de Santa Catarina e que, no momento em que foi votada na XII
Plenaria de Conselhos de Saude, havia um numero reduzido de participantes presentes. Concluiu
agradecendo o empenho da Secretaria-Executiva do CNS e dos Conselheiros na organizagéo do
evento. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte disse ser importante refletir sobre a necessidade de
0 CNS estreitar relagées com as demais instancias de Controle Social (Conselhos de Saude Estaduais
e Municipais). Conselheiro Clévis A. Boufleur ressaltou que a Xll Plenaria de Conselhos explicitou o
problema de relacionamento do CNS com a Coordenagdo da Plenaria Nacional de Conselhos de
Saude, fato que também deveria ser objeto de reflexdo do Conselho. Conselheiro Moisés Goldbaum
destacou a proposta aprovada na Plenaria, divulgada no Boletim Eletronico do CNS, de 7 de dezembro
de 2004, de que “o Controle Social deve tomar as rédeas da capacitagdo, ndo permitindo que
universidades ministrem cursos de capacitagdo de Conselheiros e que o critério de escolaridade dos
capacitandos seja revisto, visando a re-inclusdo social’, por entender que se configurava em uma
exclusado da Universidade. Afirmou que a representagao da comunidade cientifica no CNS lutava junto
com os setores de formacdo de recursos humanos, do Ministério da Saude, no sentido de buscar
articulacdo entre a Universidade e a sociedade. Conselheiro Ary Paliano registrou a auséncia de
representacdes indigenas nas Plenarias Estaduais e Regionais de Conselhos de Saude. Conselheiro
Francisco das Chagas Dias Monteiro disse que o Plenario ndo teria de discutir a Mogao de Repudio,
aprovada na XllI Plenaria Nacional de Conselhos de Saude, haja vista a existéncia de questdes
essenciais a saude da populagdo que precisavam ser discutidas. Conselheira Solange Gongalves
Belchior enfatizou, a principio, que a Xll Plenaria Nacional de Conselhos de Saude evidenciou a
necessidade de o CNS discutir a sua relagdo com os Conselhos de Saude Estaduais e Municipais,
buscando estreita-la. Propds que o Plenario indicasse os representantes do CNS para compor a
Coordenacao da Plenaria, bem como definisse a sua atribuicdo nesse espaco, tendo em vista que a
primeira reunido da nova Coordenagéao seria realizada nos dias 17 e 18 de janeiro de 2005. Ressaltou
que os Conselheiros fizeram o maximo que puderam em 2004, todavia, era necessario maior esforgo
para acompanhar as atividades do Conselho de Saude do seu respectivo estado. Além disso,
desculpou-se, formalmente, em nome do CNS, pelo fato de a coordenagédo da mesa de abertura da Xil|
Plenaria Nacional de Conselhos nao ter anunciado a presenga do Secretario de Gestao Participativa,
Crescéncio Antunes Neto. Conselheiro Alexandre de Oliveira Fraga ressaltou que o CNS teria de iniciar
um movimento de visita aos estados que ndo tiveram representacdes na Xll Plenaria Nacional de
Conselhos de Saude, com a finalidade de estimular a participagdo nessa instancia de articulagao
interconselhos e definir uma agenda de debates a partir das deliberagdes desse féorum. Registrou que,
apesar de manifestacdes contrarias, sinalizadas por meio da redugéo do numero de vagas do Conselho
na Coordenacgdo e da aprovagao de uma mogao de repudio, o CNS saiu vitorioso desse processo.
Destacou a brilhante exposicdo do Conselheiro Francisco Batista Junior e a atuagdo dos demais
Conselheiros Nacionais nas Plenarias Regionais, o que contribuiu, efetivamente, para a aprovagao da
Recomendagédo do CNS n° 005, propondo nova composi¢cdo para a Coordenagao da Plenaria. Disse
que seria importante pensar em outros espagos para a realizacdo dos eventos do Controle Social,
inclusive em outros estados, em fungdo do custo e da falta de locais disponiveis em Brasilia.
Conselheira Solange Gongalves Belchior registrou a distribuicdo do documento “Contextualizagéo da
Plenaria Nacional de Conselhos de Saude e o seu papel, no sentido da consolidagdao do Controle
Social”. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte destacou que, apesar de ser oriunda de uma
Plenaria Macrorregional, a Mogao de Repudio foi aprovada na Xll Plenaria Nacional de Conselhos,
sendo necessaria, por isso, uma reflexdo do Plenario. Acrescentou que o documento demonstrava falta
de compreensao ou de interpretacdo equivocada dos debates feitos no CNS, por parte dos Conselhos
Estaduais e Municipais. Nesse sentido, reiterou a necessidade de o CNS rever a forma de relagdo com
os demais Conselhos de Saude. Conselheiro I1zaac Fernandes sugeriu que o CNS enviasse oficio ao
Conselho Estadual de Santa Catarina respondendo a Mocao de Repudio e definisse comissdo de
Conselheiros para visitar a Regido onde se originou a Mogédo, a fim de prestar os devidos
esclarecimentos sobre o processo de recomposigdo do CNS. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane
Aparecida da Cruz, afirmou que a aprovacdo da Mogado de Repudio ao CNS na XII Plenaria, instancia
de articulagdo interconselhos, era uma questdo grave que merecia reflexdo do Conselho a respeito.
Além disso, disse que era preciso definir de forma clara o papel do CNS e da Plenaria Nacional de
Conselhos, a fim de evitar conflitos. Conselheiro Crescéncio Antunes Neto reafirmou a importancia de o
Plenario refletir sobre o fato de uma instancia de articulagéo interconselhos ter aprovado uma mocéo de
repudio ao 6rgdo maximo do Controle Social do SUS. Contudo, destacou que estava presente no
momento em que a Mocéao foi aprovada na Xll Plenaria e percebeu que muitos participantes votaram
sem estar devidamente esclarecidos. Apds essas avaliagbes, a Conselheira Solange Gongalves
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Belchior, fez a leitura dos encaminhamentos propostos pelos Conselheiros: 1) elaborar um documento,
esclarecendo o processo de recomposi¢cdo do CNS, a ser enviado aos Conselhos de Saude Estaduais
e Municipais; 2) visitar a Regido onde se originou a Moc¢ao, a fim de prestar os devidos esclarecimentos
sobre o processo de recomposi¢cdo do CNS; 3) definir delegag¢des, contemplando representantes do
CNS e da Coordenacao Nacional da Plenaria, para visitar os estados que nao tiveram representagdes
na Xll Plenaria Nacional de Conselhos de Saude, com a finalidade de auxiliar na definigdo das
representacgoes locais, utilizando as reunides dos Conselhos Estaduais como espagos para isso; € 4)
indicar os nomes para representar o CNS na Coordenagao Nacional da Plenaria de Conselhos.
Conselheiro Francisco Batista Janior sugeriu que fosse instituida comissdo do CNS para participar das
proximas reunides dos Conselhos Estaduais dos estados que nao tiveram representacdées na Xll
Plenaria Nacional de Conselhos de Saude, com a finalidade de auxiliar na definicdo das representagdes
locais. Manifestou-se contrario a proposta de visitar a Regido onde se originou a Mog&o e propds que o
CNS enviasse representante para acompanhar a Plenaria Estadual de Santa Catarina e prestar os
devidos esclarecimentos sobre os fatos que motivaram a mocgao de repudio. Conselheiro Alexandre de
Oliveira Fraga destacou que, a partir do momento que foi aprovada na Xl Plenaria Nacional, a Mogao
de Repudio passou a ser nacional e ndo de uma determinada regido. Nesse sentido, propds que fosse
enviado documento, esclarecendo o processo de recomposicdo do CNS, aos Conselhos de Saude
Estaduais e Municipais. Em face dessas manifestagbes, foram aprovados os seguintes
encaminhamentos: 1) sera elaborado documento, esclarecendo o processo de recomposi¢do do CNS,
a ser enviado aos Conselhos de Salde Estaduais e Municipais; 2) serdo definidas delegag6es,
contemplando representantes do CNS e da Coordenag¢ado Nacional da Plenaria, para visitar os estados
que nao tiveram representagdes na Xll Plenaria Nacional de Conselhos de Saulde, com a finalidade de
auxiliar na definicdo de representagdes locais, podendo ser utilizadas as reuniées dos Conselhos
Estaduais como espacos para essa atividade; e 3) sera feita a indicagdo dos nomes para representar o
CNS na Coordenacdo Nacional da Plenaria de Conselhos. Foram indicados os seguintes nomes:
Carlos Alberto Ebeling Duarte (titular); e Luiz Augusto Angelo Martins (suplente); e Francisco Batista
Junior (titular). ITEM 4 — PROPOSTA DE REGIMENTO ELEITORAL DO CNS — A Secretaria-Executiva
do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, assumiu a coordenagao dos trabalhos e abriu a palavra para
apresentacdo de encaminhamentos concernentes a condugdo dos trabalhos. Conselheiro Clévis A.
Boufleur propds que, conforme acordado, o debate sobre o Regimento Eleitoral fosse retomado do
ponto que havia sido interrompido, garantindo-se a discussao dos destaques feitos e a apresentacéo de
novos. Em contraposicdo, a Conselheira Maria Eugénia C. Cury sugeriu que, antes de apreciar a
proposta de Regimento Eleitoral, elaborada pela Secretaria-Executiva do CNS, o Plenario promovesse
debate sobre questbes anteriores, a exemplo da forma de escolha dos novos membros do CNS.
Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte destacou que a 122 Conferéncia Nacional de Saude indicou
que o CNS deveria rever a forma de escolha dos seus membros. Nesse sentido, disse que essa
discussdo precede o debate sobre as normas de escolha dos membros do Conselho. Conselheiro
Moisés Goldbaum endossou o encaminhamento proposto pela Conselheira Maria Eugénia C. Cury e
acrescentou que era preciso objetivar a discussao, definindo pontos a serem debatidos. Além disso,
solicitou maiores esclarecimentos sobre as deliberagdes da 122 Conferéncia Nacional de Saude
concernentes a escolha dos membros do CNS. Em resposta, a Secretaria-Executiva do CNS, Eliane
Aparecida da Cruz, explicou que a 122 Conferéncia Nacional de Salde deliberou que o CNS deveria
definir um férum proprio para a eleicdo de seus membros e que os Conselhos de Fiscalizagao de
Exercicio Profissional poderiam representar os trabalhadores. Apds essas consideragdes, foi aberta
palavra para apontamento de questées a serem consideradas no processo de debate sobre a escolha
dos novos membros do CNS. Conselheiro Moisés Goldbaum, a principio, perguntou se o processo de
escolha dos segmentos que irdo compor o CNS seria eleitoral. Em sendo assim, disse que seria
necessario descrever como seria feito e definir as entidades e as representacbes que poderiam
participar desse processo. Sugeriu, ainda, que fosse feito debate sobre a forma pela qual as entidades
deviam ser divididas por segmentos, a fim de atender as varias representagbes da sociedade.
Conselheiro Ciro Mortella enfatizou que a participagdo do setor empresarial no CNS era fundamental,
pois o setor produtivo precisa ouvir 0os anseios e as necessidades da sociedade. Destacou que levou o
tema da saude para ser discutido no ambito da Confederagcdo Nacional da Industria (CNI), a partir da
escuta das questdes trazidas pelos Conselheiros Nacionais e contribuiu para que a Agenda Estratégica
da Industria tratasse dos aspectos relativos ao SUS como fundamentais para a industria brasileira.
Nessa linha, registrou a sua decepgdo com a diminuicdo do numero de vagas destinadas ao setor
produtivo, apesar da ampliagdo do numero de Conselheiros, por entender que essa iniciativa dificultaria
0 processo de construgdo de consensos no Conselho. Conselheiro Clévis A. Boufleur disse que o
Plenario teria de debater a qualificacdo/habilitagdo que deve ter uma entidade nacional para ser
considerada como tal (extenséo; composicéo; formalizacéo; legitimidade; e legalidade (CNPJ)) e poder
disputar vaga no CNS. Além disso, afirmou que o Plenario deveria definir que férum préprio a 122
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Conferéncia Nacional de Saude determinou que o CNS teria que criar para eleicdo dos seus membros.
Conselheira Solange Gongalves Belchior explicou que o Plenario decidiu ampliar o nimero de vagas do
Conselho, a fim de contemplar setores importantes da sociedade que, historicamente, nao participavam
do Conselho. Além disso, disse que o Plenario teria de definir as questées nado discutidas no momento
de sua recomposi¢do, a exemplo da forma de escolha dos membros do Conselho, das entidades que
estariam habilitadas a participar do processo de disputa de vagas, dentre outros aspectos. Registrou,
também, que as instancias de Controle Social sinalizaram a necessidade de o CNS rever a forma de
escolha dos seus membros. Conselheira Julia Maria dos Santos Roland enfatizou que o processo
eleitoral para a escolha dos membros do Conselho teria de ser o mais amplo e permeavel possivel,
sendo necessaria a definicdo de regras gerais que contemplassem todos os segmentos e definissem o
perfil das organizagdes da sociedade que podem votar e serem votadas. Conselheiro Francisco das
Chagas Dias Monteiro destacou que o processo de escolha dos membros do Conselho teria de ser
inclusivo, contemplando os varios setores da sociedade, para que seja o mais representativo possivel.
Conselheiro Francisco Batista Junior concordou que o CNS teria de ser o mais representativo possivel,
contudo, afirmou que as limitagdes ndo permitiam avangar como se desejava. Disse que era preciso
modificar o atual processo de escolha dos membros do Conselho, tornando-o mais democratico,
transparente e participativo. Além disso, afirmou que era necessario conhecer as experiéncias dos
Conselhos Estaduais de Saude, Conselhos Municipais de Saude e demais Conselhos Nacionais, que
tinham eleigbes diretas, a fim de subsidiar esse processo. Conselheira Neimy Batista da Silva registrou
a sua compreensao de que o movimento social ndo devia ser institucionalizado. Ressaltou, ainda, que
era preciso promover reflexdo sobre as atribuicbes do CNS e os compromissos éticos, sociais e
politicos assumidos pelos Conselheiros. Conselheira Graciara Matos de Azevedo sugeriu que o
Plenario considerasse como ponto de partida para o debate sobre o processo de escolha dos membros
do Conselho o inciso IV, Terceira Diretriz, da Resolugdo do CNS n° 333, de 4 de novembro de 2003,
que determina que “os representantes no CNS serdo indicados, por escrito, pelos seus respectivos
segmentos e entidades, de acordo com a sua organizagdo ou de seus féruns proprios e
independentes”. Conselheiro Volmir Raimondi destacou que o processo de escolha das entidades teria
de ser inclusivo, sendo necessario definir regras gerais que contemplem e submetam a todos a esse
processo, em face do numero limitado de vagas. Além disso, disse que era preciso levar em
consideragdo que os Conselheiros Nacionais ndo representavam um segmento especifico, mas sim, a
sociedade como um todo. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte chamou a atengdo para a
necessidade de o Plenario definir o forum préprio, a ser criado para a escolha das entidades que vao
compor o CNS. Nessa linha, afirmou ser necessario definir as regras e os critérios de participagéo das
entidades aptas a votar e a serem votadas. Conselheiro Clévis A. Boufleur enfatizou que reconhecia a
importancia do debate aberto, contudo, manifestou preocupagao com o tempo disponivel para definir os
critérios e realizar o processo de escolha dos integrantes do Conselho. De tal forma, propds que as
intervengdes dos Conselheiros fossem no sentido de apresentar encaminhamentos para a questao.
Além disso, explicou que o inciso IV, Terceira Diretriz, da Resolugdo do CNS n° 333/03, néo se referia a
forma de escolha das entidades que irdo compor o CNS, mas sim, a indicagdo dos nomes para
representar as entidades eleitas ou nomeadas. Conselheira Maria Eugénia Cury ressaltou que o
processo de escolha das entidades que comporao o CNS teria que ser o mais democratico e inclusivo
possivel, possibilitando a participagdo de todos os segmentos da sociedade. Reforgou, também, que
era preciso estabelecer regra Unica para a definicado desses segmentos. Por fim, apresentou a sugestao
de constituir um GT, com a finalidade de definir diretrizes para o processo eleitoral, que norteariam a
regulamentacdo desse processo, utilizando como subsidios as contribuicdes do Plenario no debate e a
proposta de Regimento Eleitoral, elaborada pela Secretaria-Executiva do CNS. Conselheiro Crescéncio
Antunes Neto falou sobre a dificuldade de se definir, as vésperas de um processo eleitoral, a forma
como cada segmento se organiza e legitima a sua representagcdo no CNS. Disse que, apesar de
desejavel, ndo era possivel definir um critério Unico para a escolha de todas as representagdes da
sociedade que irdo compor o CNS, tendo em vista as especificidades de cada uma. Concluiu
enfatizando a necessidade de todos os segmentos estarem representados no CNS, respeitando as
divergéncias de cada um e tendo como norte principal a saude da populagdo brasileira. Conselheiro
Moisés Goldbaum destacou o Item |, da Terceira Diretriz, Resolugdo n°® 333/03, a ser considerado no
debate: o numero de conselheiros sera indicado pelos Plenarios dos Conselhos de Saude e das
Conferéncias de Saude, “devendo ser definida em lei”, significando que o CNS tem que se reportar a
uma instancia maior. Além disso, retirou a proposta de discutir se a divisdo das entidades por
segmentos atendia as vérias representacdes da sociedade, por considerar que se avangou,
consideravelmente, no que diz respeito a composicdo do CNS. Endossou a proposta de constituir um
GT para definir as diretrizes do processo eleitoral e apresentar uma proposta de regulamentagéo, de
forma a contemplar as varias representagdes da sociedade. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte
lembrou que o Decreto Presidencial n° 4.878, de 18 de novembro de 2003, determina que o atual
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mandato do Conselho encerra-se em 28 de fevereiro de 2005. De tal forma, para realizar uma eleigédo
em margo ou abril de 2005, seria necessario prorrogar o0 mandato dos Conselheiros, o que, na sua
visdo, acarretaria em varios problemas politicos. Diante desse cenario, disse que era preciso definir os
prazos para que o GT apresentasse ao Plenario as diretrizes para o processo eleitoral. A Secretaria-
Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, sugeriu que as experiéncias de Conselhos Nacionais,
Conselhos Estaduais de Saude e Conselhos Municipais de Saude em elei¢des diretas fossem utilizadas
como subsidios para a definigdo das diretrizes do processo eleitoral do CNS. Explicou, ainda, que a
proposta de Regimento Eleitoral do CNS, elaborada pela Secretaria-Executiva, ndo descrevia as regras
para a habilitagdo das entidades. Em relagdo ao segmento dos gestores, disse que seria necessario
elaborar um artigo especifico descrevendo que a composicdo desse segmento sera por indicagao,
podendo ser constituido um férum que ocorra no mesmo dia das eleigdes do CNS e que as vagas do
CONASS e do CONASEMS estdo descritas na Lei n° 8.142/90. Acrescentou que havia acordo em
relacdo a proposta de consultar os Ministérios da Esplanada, a fim de verificar aqueles que teriam
interesse em participar do CNS. Conselheiro Ciro Mortella ressaltou que, ao diminuir o ndmero de
vagas das Confederagbes (da Industria (CNI), do Comércio (CNC) e da Agricultura (CNA)), houve uma
redugédo da representatividade do CNS. Destacou, também, que a destinagdo de apenas uma vaga
para trés segmentos distintos n&do contribuiria para o processo de debate, tendo em vista o
posicionamento distinto das Confederagdes em relagdo a alguns pontos. Conselheira Maria Eugénia
Cury afirmou que, diante das manifestagdes dos Conselheiros, havia consenso sobre o fato de que a
forma atual de escolha das entidades que compdéem o Conselho ndo atendia a realidade, sendo
necessario um processo eleitoral. De tal forma, disse que o GT teria como propdsito apresentar as
diretrizes para o processo eleitoral (Como sera feito? Quais os segmentos que poderdo participar?
Quais sdo os prazos?), visando dar mais objetividade e facilitar o processo. Ressaltou que o Grupo
poderia utilizar como subsidios o consolidado dos pontos discutidos na reunido, a proposta de
Regimento Eleitoral, elaborada pela Secretaria-Executiva do CNS e as experiéncias em elei¢cdes diretas
de Conselhos Nacionais, Conselhos Estaduais de Saude e Conselhos Municipais de Saude. Destacou,
ainda, que a participagao no Conselho era feita por segmentos e a escolha das entidades era feita a
partir da conjuntura atual e que as divergéncias internas dos segmentos ndo seriam resolvidas com a
concessao de vagas para todos. Por fim, enfatizou que a constituicdo de um Conselho, por si s6, ja
causava restricdo, pois, independente do numero de vagas, algumas entidades ndo eram
contempladas. Conselheiro Clévis A. Boufleur explicou que a nao votagédo da proposta de Regimento
Eleitoral na reunido teria uma série de implicagbes politicas, como nova prorrogacao do atual mandato
do Conselho, que se encerra em 28 de fevereiro de 2005. Enfatizou, ainda, que seriam necessarios
prazos para inscrigdo das entidades, realizagédo da eleigdo, convocagédo e posse. Conselheiro Francisco
das Chagas Dias Monteiro ponderou sobre a possibilidade de a composigdo do CNS ser feita de forma
pactuada e definida por Lei. Apos essas consideragbes, a Secretaria-Executiva do CNS, Eliane
Aparecida da Cruz, submeteu a apreciagdo do Plenario a proposta de formar um GT com a finalidade
de apresentar diretrizes para a organizagdo e regulamentagdo do processo eleitoral, utilizando como
subsidios o consolidado dos principais pontos levantados pelos Conselheiros no debate, a proposta de
Regimento Eleitoral do CNS, elaborada pela Secretaria-Executiva do CNS e experiéncias de elei¢des
diretas realizadas por Conselhos Nacionais e Conselhos Estaduais e Municipais de Saldde. Nao
havendo manifestagGes contrarias, a proposta foi aprovada. Na seqiiéncia, disse que o Plenario teria de
se manifestar sobre: 1) o nimero de componentes, o papel e os prazos do GT; 2) a ampliagdo ou nao
do mandato atual do Conselho, que se encerra em 28 de fevereiro de 2005; e 3) o prazo para a
realizagdo do processo eleitoral. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte sugeriu que fosse colocada
em votagao se a definigdo da composigdo do CNS seria feita por processo eleitoral para, em seguida,
ser definido os encaminhamentos em relagdo ao GT. Conselheiro Moisés Goldbaum propds que, no
segundo dia de reunido, fosse feito um debate sobre os principais pontos da discussao, a fim de
servirem de subsidio para o GT. Além disso, sugeriu que o GT enviasse o resultado do seu trabalho
aos Conselheiros na semana anterior a proxima reunido do CNS. Conselheiro Francisco Batista Junior
destacou que ja existe um processo eleitoral para a escolha dos membros do CNS e a proposta é
aperfeicoa-lo, tornando-o mais democratico, abrangente e transparente, considerando o debate de cada
segmento. Nessa linha, propds que, no segundo dia de reunido, o Plenario definisse a composigao do
GT, que deveria apresentar respostas aos questionamentos do Plenario na préxima reunido do CNS. O
Plenario concordou com o encaminhamento: no segundo dia de reunido, seriam definidos a
composicdo, o papel e os prazos para o GT. Depois desse ponto, os trabalhos foram encerrados. No
segundo dia de reunido, a Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, retomou o debate
sobre o processo eleitoral, ressaltando que o Plenario teria de se manifestar acerca do niumero de
componentes, o papel e os prazos do GT; da ampliagdo ou ndo do mandato atual do Conselho, que se
encerra em 28 de fevereiro de 2005; e do prazo para a realizagdo do processo eleitoral. Em relagdo aos
prazos, apresentou a proposta da Comissdo de Coordenagédo Geral (CCG) de ampliar o mandato dos
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Conselheiros para abril de 2005, com posse dos novos Conselheiros no més de maio de 2005.
Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte explicou que a proposta de prorrogacédo do mandato dos
Conselheiros até o més de abril de 2005, visava possibilitar a realizagdo de todas as etapas do
processo eleitoral: conclusdo do debate; divulgagao do processo; inscri¢cdes; e realizagao das eleigbes.
Contudo, ponderou que a prorrogagdo do mandato era uma questao complexa que trazia implicagdes
politicas. Conselheira Rozangela Fernandes Camapum endossou a proposta de prorrogagdo do
mandato dos Conselheiros e propds o seguinte calendario: janeiro e fevereiro de 2005: conclusédo do
debate sobre a proposta de Regimento Eleitoral, no &mbito do CNS; marco de 2005: divulgacdo do
processo e periodo de inscricdes; abril de 2005: realizagdo das elei¢gdes; e maio de 2005: posse dos
novos membros do CNS. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, explicou que, na
eventualidade de prorrogacdo do mandato atual, seria necessario publicar um Decreto Presidencial
com as justificativas da prorrogacdo. Conselheira Maria Eugénia Cury sugeriu que o Decreto
Presidencial divulgasse, além das justificativas da prorrogagédo, o calendario para a realizagdo do
processo eleitoral (divulgagéo, periodo de inscrigbes; realizacdo das elei¢cdes; e posse). De tal forma,
deveria ser feito apds a conclusao das diretrizes que norteariam esse processo. A Secretaria-Executiva
do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, submeteu a apreciacdo do Plenario os seguintes
encaminhamentos: a) proposta de calendario para o processo eleitoral: janeiro e fevereiro de 2005:
conclusdo do debate sobre a proposta de Regimento Eleitoral, no ambito do CNS e divulgagdo do
processo; mar¢o de 2005: periodo de inscricdes; abril de 2005: realizagdo das elei¢des; e maio de
2005: posse dos novos membros do CNS; b) o GT devera apresentar os resultados parciais do debate
na Reunido Ordinaria do més de janeiro de 2005, a fim de possibilitar a conclusdo do debate sobre o
processo eleitoral em fevereiro; e ¢) o atual mandato dos Conselheiros devera ser prorrogado até o dia
10 de maio de 2005. Nao havendo manifestagcdes contrarias, os encaminhamentos foram aprovados.
Na sequéncia, propds que o Plenario definisse o papel e a composi¢cao do GT. Conselheiro Clévis A.
Boufleur sugeriu que o Plenario retomasse o debate dos pontos polémicos, levantados no dia anterior,
a fim de facilitar o trabalho do GT. Conselheira Rozangela Fernandes Camapum destacou que o GT
deveria discutir os pontos polémicos e apresentar propostas de Regulamento mais concretas.
Conselheira Geusa Dantas Lelis lembrou que, no dia anterior, o Plenario decidiu que definiria o papel e
a composicdo do GT e ndo retomaria o debate dos pontos polémicos. Conselheiro Francisco Batista
Janior prop6s que, em face da disponibilidade de tempo, o Plenario discutisse os pontos polémicos,
destacados no dia anterior. Citou, por exemplo, a proposta de se exigir a inscricdo no CNPJ para
habilitacdo de entidade no processo eleitoral, com o que ndo concordava. Conselheira Maria Eugénia
Cury ressaltou que o GT teria o papel de sistematizar as questdes polémicas que precisavam de
deliberagdo do CNS. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte sugeriu que os critérios de habilitagao
fossem discutidos em Plenario, na perspectiva de definir parametros a serem seguidos pelo GT.
Conselheiro Clévis Boufleur destacou que era preciso consultar assessoria juridica para verificar o
critério legalmente exigido pelo Ministério Publico para inscricdo das entidades, na eventualidade de
ndo ser o CNPJ. Conselheira Nildes de Oliveira Andrade defendeu que somente as entidades
nacionais, legalmente constituidas, fossem habilitadas a participar do processo de disputa de vagas.
Além disso, destacou que os critérios para habilitagdo teriam de possibilitar acordos necessarios no
ambito dos segmentos. Conselheira Rozéngela Fernandes Camapum propds que o Plenario definisse a
composicao do GT, que teria como objetivo elaborar uma proposta de Regimento Eleitoral para escolha
dos novos membros do Conselho. Seguindo esse encaminhamento, o Plenério definiu que o GT sera
composto por oito membros, sendo quatro representantes do segmento dos usuarios, dois
representantes do segmento dos trabalhadores da saude e dois do segmento dos gestores e
prestadores de servigos, com a finalidade de elaborar uma proposta de Regimento Eleitoral para
escolha dos novos membros do Conselho, utilizando como subsidio o consolidado dos principais
pontos do debate da reunido, a proposta de Regimento Eleitoral, elaborada pela Secretaria-Executiva
do CNS, e as experiéncias existentes de eleigdo direta no ambito dos Ministérios e dos Conselhos de
Salde. Definido esse ponto, a Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, retomou os
principais pontos levantados no primeiro dia de reunido, na perspectiva de serem debatidos em
Plenério, a saber: 1) questionamento sobre a composicdo do CNS: atende as representagdes da
sociedade?; 2) qualificagao/habilitacdo que deve ter uma entidade nacional para ser considerada como
tal (extensdo; composigdo; formalizagédo legitimidade; e legalidade; 3) necessidade de definigdo do
férum préprio que a 122 Conferéncia Nacional de Saude delegou ao CNS constituir para eleigdo do
respectivo Conselho; 4) necessidade de constituicdo de um féorum amplo e permeavel que garanta ao
conjunto das organizagdes, que se adequem ao perfil dos segmentos, possam votar e serem votadas;
5) experiéncias dos Conselhos Nacionais, Conselhos Estaduais de Saude e Conselhos Municipais de
Saude em eleigbes diretas/reconhecimento de experiéncias de eleigdes; 6) construgdo de regras gerais
que contemplem e submetam a todos no processo eleitoral; 7) definicdo de critérios para o processo
eleitoral; 8) definicdo das entidades/segmentos para que se torne publico qual entidade podera
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representar os segmentos; 9) papel dos féruns de entidades existentes é de articulagéo politica; 10) o
IV da Resolugdo n° 333 refere-se a indicagcdo da entidade; 11) o processo eleitoral devera ser
constituido em Lei ou Decreto Presidencial (seja qual for destes instrumentos devera constar a eleicéo
do presidente do Conselho e a descri¢gdo do “férum proprio” para o processo eleitoral); e 12) as vagas
para o CONASS e o CONASEMS estao definidas na Lei n° 8.142/90 e os representantes dos gestores
federais ser&o indicados pelo Governo Federal, podendo constituir um férum que ocorra no mesmo dia
das eleigdes do CNS. Conselheira Rozangela Fernandes Camapum propds que o debate fosse
centrado em dois pontos: critérios para classificar uma entidade como nacional; e definicdo de féorum
proprio. Conselheiro Clévis A. Boufleur sugeriu que também fosse discutida a habilitagdo das entidades
por segmentos ou por representagdes que compdem o segmento. O Plenario acatou as sugestdes e foi
aberto o debate. Conselheiro Ary Paliano propds que fossem consideradas entidades nacionais aquelas
com registro no CNPJ, pelo menos, em cinco Estados brasileiros. Conselheira Nildes de Oliveira
Andrade explicou que a Carta de Principios do Féorum Nacional de Entidades de Defesa dos Portadores
de Patologias e Deficiéncias considera como entidades ou movimentos nacionais aqueles que
congregam entidades, associagbes ou organizagdes formais com ata de fundagao, estatutos sociais e
registro no CNPJ em, pelo menos, cinco estados brasileiros, devendo contar com veiculo informativo
em um de seus congregados e se organizarem em encontros ou plenarias. Conselheiro lzaac
Fernandes ressaltou que a inscrigdo no CNPJ era condicao essencial para que uma entidade tivesse
personalidade juridica, logo, deveria ser considerada como critério para habilitacdo das entidades que
iriam disputar vaga no CNS. Na sua visdo, para participar do processo eleitoral, a entidade teria de
existir ha, pelo menos, dois anos, em nivel nacional, ter registro no Conselho Nacional de Assisténcia
Social e no Conselho Municipal de Saude e possuir atestado de filantropia. Além disso, propds que no
Regimento Interno contasse item, determinando que as entidades afiliadas ao Férum Nacional de
Entidades de Defesa dos Portadores de Patologias e Deficiéncias, que atualmente estdo no Conselho
Nacional de Saude como titulares, ndo poderiam disputar a titularidade no préximo mandato.
Conselheira Rozéngela Fernandes Camapum enfatizou que os critérios para o processo eleitoral teriam
de ser inclusivos, possibilitando a participagdo de entidades com menor poder de articulagédo e
aquisitivo. Nesse sentido, apontou como normas basicas para que uma entidade seja caracterizada de
ambito nacional: o registro em cartério, a ata de fundagao e o tempo de existéncia (dois ou trés anos).
Além disso, disse que era preciso descrever no Regimento Eleitoral que poderiam disputar vagas no
segmento dos trabalhadores as entidades com carater geral (associagdes, sindicatos, federacoes,
confederacdes e conselhos de classe) e ndo de especialidades. Conselheiro Clévis A. Boufleur
ressaltou que era preciso definir critérios capazes de garantir a seguranca da eleigédo, de forma a evitar
agOes judiciais, como, por exemplo, liminares. Além disso, avaliou que era necessario fortalecer a
participacdo de entidades que atuem, efetivamente, na area da salude e que a instancia de escolha das
entidades teria de ser o mais inclusiva possivel. Nessa linha, enfatizou que o Plenario deveria levar em
consideragdo que o forum é um espago de articulagdo politica e ndo uma instancia deliberativa de
escolha de entidades, o que abria precedente para agdes juridicas, na eventualidade de as entidades
serem definidas nesse espaco. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte destacou como critérios
basicos para uma entidade ser considerada nacional: tempo de existéncia (dois ou quatro anos) e
atuagéo na defesa do SUS. Explicou, por exemplo, que o Movimento Nacional de Luta Contra a AIDS
ndo possuia registro formal e a sua legitimidade nacional era comprovada pela ata dos seus encontros
nacionais. Acrescentou que, para participar do Férum de Entidades de Defesa dos Portadores de
Deficiéncia e Patologia, as entidades indicadas pelo Movimento apresentavam a documentagéo
exigida. De tal forma, disse que n&o deveriam ser definidos critérios que restringissem a participagao de
entidades (registro no Conselho Nacional de Assisténcia Social, possuir atestado de filantropia, entre
outros). Conselheiro Francisco das Chagas Dias Monteiro comentou sobre os foruns de escolha das
entidades para compor o CNS e, a propésito, citou o caso do FENTAS que, em sua Carta de Principios,
destaca que as entidades devem ter liberdade e, por outro lado, restringe ao determinar que as
entidades tém que seguir as decisdes do Férum. Ressaltou que, ao restringir a participacao, o Féorum
perdia a legitimidade para eleger as entidades. Além disso, chamou a atengao para o impasse no que
diz respeito a composi¢cdo do CNS, o que poderia resultar em uma composigéo definida por Projeto de
Lei. Conselheiro Francisco Batista Janior avaliou que a inscricdo no CNPJ como uma condi¢do
essencial para disputar vaga no CNS iria cercear a participagao de entidades com importante histérico
de defesa do SUS e teria repercussdo negativa nos estados e municipios, pois a maior parte das
entidades que compdem os Conselhos Estaduais de Saude e os Conselhos Municipais de Saude é
legitima e ndo possui CNPJ. Nesse sentido, disse que era importante verificar se a inscricdo no CNPJ
era uma exigéncia legal para participar do processo eleitoral. Na sua visdo, o processo eleitoral do
CNS teria de ser politico, tendo como critérios para a habilitagdo das entidades o histérico de
participagdo no movimento de defesa do SUS e um tempo minimo de existéncia. Conselheira Maria
Eugénia Cury destacou que a escolha das representacdes do CNS deve ser politica, mas com respaldo
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juridico. Na sua opinido, as entidades interessadas em participar do processo eleitoral deveriam
apresentar carta de principios (o que €&, qual é a historia, as intengdes, as justificativas, entre outros
aspectos). Conselheira Maria Leda de R. Dantas afirmou que o debate sobre o processo eleitoral teria
de ser pautado na legitimidade e ndo somente na formalidade, levando-se em consideragdo que o
Conselho é suprapartidario. Além disso, ressaltou que era necessario definir um tempo minimo de
atuacgao da entidade nas diversas areas e ndo somente na defesa do SUS. Também ponderou sobre as
dificuldades a serem enfrentadas, na eventualidade de o Conselho e a sua Secretaria-Executiva serem
renovados, simultaneamente. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, resgatou a
histéria da composi¢ao do Conselho Nacional de Saude, destacando como vitéria a recomposicéao do
CNS com base na Resolugéo n° 33 (que foi atualizada e renumerada para 333/03). Ressaltou que o
debate sobre a legalidade e legitimidade das entidades que compdem o CNS foi superado ao se incluir
na recomposi¢do do CNS, de 3 de julho de 2003, os Movimentos Populares, que apesar de legitimos,
ndo possuem registro formal. Disse que o Plenario teria de definir critérios globais e inclusivos para
habilitagdo das entidades, considerando as peculiaridades de cada segmento e a nova composigao do
CNS. Conselheira Gilca Ribeiro Diniz manifestou sua preocupagcdo com a possibilidade de
institucionalizagdo dos movimentos sociais e burocratizagdo do Controle Social. Conselheiro Volmir
Raimondi propds que o CNS convidasse uma representagdo do Ministério Publico a participar do GT, a
fim de evitar eventuais entraves juridicos no processo eleitoral. Conselheira Neimy Batista teceu
comentarios sobre a intervengao do Conselheiro Francisco das Chagas Dias Monteiro em relagéo ao
FENTAS, destacando que o Férum permitia a construgdo coletiva de consenso e a definicado de
compromisso social. Além disso, destacou que, no CNS, os trabalhadores tinham de se manifestar em
nome do segmento dos trabalhadores e ndo de determina entidade. Acrescentou que a Carta de
Compromisso do Férum estava sendo revista, o que possibilitava a apresentacdo de contribuigdes, no
sentido de aperfeicoa-la. Conselheira Rozangela Fernandes Camapum endossou a proposta de definir
critérios gerais (carta de principios, tempo de existéncia, carater geral das entidades) e critérios
especificos de escolha por segmentos, considerando a particularidade de cada um. Também enfatizou
que o debate sobre o FENTAS teria que ser feito no Férum. Conselheiro Fernando Luiz Eliotério
destacou que seria necessaria atencao para os aspectos legais do processo eleitoral, a fim de evitar
agbes judiciais que paralisem o mandato do Conselho. Além disso, enfatizou que era necessario levar
em consideracdo as disposigdes do novo Coédigo em relagdo a assembléias, féruns, entre outros.
Conselheiro Clévis A. Boufleur propés que a apresentagcdo de relatério de atividades fosse um dos
critérios essenciais para uma entidade ser considerada nacional. Em relagdo a composigcéo, sugeriu
que, no caso do segmento dos usuarios, as entidades habilitadas indicassem em que area poderiam
ser contempladas. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte ressaltou que os féruns, a exemplo do
Forum de Entidades de Defesa dos Portadores de Deficiéncia e Patologia, poderiam indicar entidades a
participarem da eleigdo. Conselheiro Francisco das Chagas Dias Monteiro destacou que reconhecia o
FENTAS como um espaco de articulagao politica, todavia, registrou que discordava da definicdo de que
as suas afiliadas terem de se manifestar de acordo com esse espacgo. Conselheiro |zaac Fernandes
informou que a inscrigdo das entidades para disputar vaga no CONADE era feita mediante a
apresentagcdo dos seguintes documentos: estatuto da entidade nacional; registro no CNAS; cinco
afiliadas, no minimo, em trés estados; ata de eleicdo; e CNPJ da nacional e das afiliadas. Conselheiro
Francisco Batista Junior registrou que o segmento dos trabalhadores defendia a definicdo de regras
especificas para habilitagdo das entidades representantes dos trabalhadores, de forma a evitar debates
corporativos. Nessa linha, propds que essa regra também fosse aplicada ao segmento dos usuarios. Na
sua visao, as entidades nao eleitas pelo Férum de Entidades de Defesa dos Portadores de Deficiéncia
e Patologia poderiam articular-se com outros féruns para disputar vaga no segmento dos usuarios
como um todo. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, destacou que, no dia da
eleicdo, seria necessario definir espagos para articulagdo dos segmentos, bem como elaborar um
regulamento. Levantou a possibilidade de realizar um simulado do processo eleitoral, a fim de identificar
os pontos que precisavam ser melhorados. Feitas essas consideragdes, o Plendario definiu que
Ministério Publico sera convidado a participar do GT, que devera reunir-se na primeira semana de
janeiro de 2005 e apresentar os resultados parciais do debate na Reunido Ordinaria do més de janeiro
de 2005. Foram indicados os seguintes Conselheiros para compor o GT: a) usudrios: Luiz Augusto
Angelo Martins; Fernando Luiz Eliotério; André Luiz de Oliveira; e Moisés Goldbaum (titulares); e Carlos
Alberto Ebeling Duarte; Izaac Fernandes; Julia Maria dos Santos Roland; e Volmir Raimondi
(suplentes); b) trabalhadores da sadde: Rozangela Fernandes Camapum; Neimy Batista da Silva
(titulares); e Maria Natividade G.S.T. Santana (suplente); e c) gestores: a ser indicado; e prestadores de
servigo: Olympio T4vora Derze Correa (titular). ITEM 5 — INFORME SOBRE A COMISSAO NACIONAL
DE BIOETICA — A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, informou que havia sido
distribuido material, contendo cépia da ata da reunido, que discutiu o tema e copia da Mogéo n° 5 do
CNS, de 6 de setembro de 2001, manifestando posicdo contraria do CNS a criagcdo da Agéncia

16



972
973
974
975
976
977
978
979
980
981
982
983
984
985
986
987
988
989
990
991
992
993
994
995
996
997
998
999
1000
1001
1002
1003
1004
1005
1006
1007
1008
1009
1010
1011
1012
1013
1014
1015
1016
1017
1018
1019
1020
1021
1022
1023
1024
1025
1026
1027
1028
1029
1030
1031
1032

17

Nacional de Biosseguranga — ANABiIo. Feitas essas consideragdes iniciais, convidou o Coordenador do
Departamento de Ciéncia e Tecnologia do Ministério da Saude, Reinaldo Felippe Nery Guimaraes, para
apresentar informe sobre a proposta de criagdo da Comissdo Nacional de Bioética. O Coordenador
informou que, no segundo semestre de 2003, a Casa Civil iniciou debate sobre a criagcdo de um
Conselho Nacional de Bioética, haja vista a existéncia de Conselhos nesses moldes em varios paises,
com carater consultivo, vinculados a Presidéncia da Republica e o entendimento de que a bioética é
uma questdo ampla, ndo vinculada apenas ao setor saude. Nesse contexto, informou que o Ministério
da Saude, atendendo a delegacdo da Casa Civil, instituiu, por meio de Portaria n® 2.265, de 27 de
novembro de 2003, um GT com a tarefa de avaliar os modelos internacionais, em vigor, referentes as
Comissbes Nacionais de Bioéticas e propor um modelo de atuagdo para o pais nessa area, com a
participacdo de representantes de todos os setores atuantes no setor. Explicou que esse GT realizou
varias atividades, dentre elas, reunides regionais, com autoridades da area para debater a proposta de
criacdo do Conselho Nacional de Bioética e uma consulta publica para acolher sugestbes de outros
setores. Disse que a proposta havia sido concluida, tendo o formato de Projeto de Lei Ordinaria, que
sera encaminhado ao Ministro da Saude, Humberto Sérgio Costa Lima, para, na sequéncia, ser enviado
a Casa Civil. Esclareceu que a Comissao Nacional de Bioética, conforme a proposta apresentada pelo
GT, devera ser composta por 21 membros, tendo por objetivo principal assessorar o Presidente da
Republica nas questdes concernentes a bioética. Acrescentou que o escopo da Comissado ndo se
restringe a questdo cientifica e tecnolégica e a pesquisa com seres humanos. De tal forma, ndo
contraria o Sistema CEPS/CONEP, que possui carater normativo e se destina a avaliacdo de
procedimentos éticos na pesquisa cientifica e tecnolégica em seres humanos. Concluiu destacando que
o documento seria entregue formalmente ao Ministro da Saude na semana subsequente e, em seguida,
poderia ser disponibilizado ao CNS. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, abriu a
palavra para esclarecimentos sobre a proposta. Conselheira Nildes de Oliveira Andrade perguntou se o
GT contemplou representantes dos usuarios. Em resposta, o Coordenador do Departamento de Ciéncia
e Tecnologia do Ministério da Saude, Reinaldo Felippe Nery Guimardes, explicou que o GT foi
constituido por representantes governamentais de varios Ministérios, por especialistas no campo da
bioética e por presidentes das duas organizagdes nacionais no campo cientifico e tecnolégico (SBPC e
Academia Brasileira de Ciéncias). Contudo, a consulta publica possibilitou a apresentagdo de
contribuicdes de representantes dos usuarios. A propésito da Comissdo Nacional de Bioética, explicou
que a proposta de composigéo era: a) trés titulares e trés suplentes entre especialistas de notdrio saber
em filosofia, ciéncias humanas e sociais, com atuagdo no campo da bioética, indicados em listas
triplices, elaboradas por entidades com atuagéo nessas areas de conhecimento; b) trés titulares e trés
suplentes entre personalidades de notério saber em ciéncias biolégicas e da saude, com atuagédo no
campo da bioética, indicados em listas triplices, elaboradas por entidades com atuacéo nessa area de
conhecimento; ¢) trés titulares e trés suplentes entre personalidades de notério saber em ciéncias
exatas e da terra, com atuagdo no campo da bioética, indicados em listas triplices, elaboradas por
entidades com atuacgao nessa area de conhecimento; d) seis titulares e seis suplentes com atuagéo no
campo da bioética entre personalidades ou representantes dos principais setores da sociedade civil,
indicados em listas triplices, elaboradas por entidades com atuacdo nessa area de conhecimento; e)
trés titulares e trés suplentes entre especialistas de notério saber em bioética; e f) trés titulares e trés
suplentes entre pessoas de notério saber, de livre indicagdo do Presidente da Republica. Disse que ndo
havia nenhuma mengao a usuarios, em fungao de, entre outros fatores, ser dificil definir o que é usuario
em bioética. Enfatizou, ainda, que o Conselho Nacional de Bioética nao ia tratar, especificamente, da
saude. Conselheira Maria Natividade G. S. T. Santana ressaltou que o Plenario do CNS havia discutido
a matéria anteriormente e se manifestado contrario a mesma. Nesse sentido, sugeriu que o tema fosse
pautado novamente para debate. O Coordenador do Departamento de Ciéncia e Tecnologia do
Ministério da Saude, Reinaldo Felippe Nery Guimaraes, ressaltou que entregaria a proposta ao Ministro
da Saude na semana seguinte e, na seqiéncia, o CNS poderia pautar o seu debate. Conselheiro
Crescéncio Antunes Neto perguntou qual era o objetivo de se pautar o debate da matéria. A Secretéria-
Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, explicou os Conselheiros solicitaram esclarecimentos
sobre a proposta de criagdo do Conselho Nacional de Bioética. De tal forma, foi solicitado ao
Coordenador do Departamento de Ciéncia e Tecnologia do Ministério da Saude a apresentagéo de
informe para conhecimento do mérito da proposta e, em seguida, debate no CNS. Nesse sentido, disse
que foram distribuidos documentos concernentes ao tema e seria solicitado a CONEP um parecer
sobre a matéria, na perspectiva de subsidiar o debate no Plenario do CNS. Conselheira Maria
Natividade Santana esclareceu que os Conselheiros desejavam conhecer e apreciar a matéria, por
essa razao, solicitou que fosse pautada. A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz,
submeteu a apreciagdo o seguinte encaminhamento: a proposta de Projeto de Lei, apds ser entregue
ao Ministro da Salde, Humberto Sérgio Costa Lima, seria submetida & apreciagdo da CONEP/CNS
para elaboragdo de parecer e, na seqliéncia, seria pautada para debate no CNS. O encaminhamento
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foi aprovado, com duas abstengdes. ITEM 6 — INFORMES DA NESTLE SOBRE ENGARRAFAMENTO
DE AGUAS NO BRASIL - Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte assumiu a coordenagdo dos
trabalhos e convidou o representante da Empresa Nestlé, Pedro Siméo, a fazer uso da palavra. O
representante da Nestlé, Pedro Siméo, iniciou a sua apresentagéo, agradecendo o espago para prestar
esclarecimentos sobre a exploragdo de aguas pela Nestlé. Destacou, a principio, que comentaria os
principais pontos do debate no CNS sobre a utilizagdo da aguas, dentre os quais citou: a) a Nestlé
realiza exploragao predatéria com riscos ambientais; b) a intensificagdo do processo de produgédo da
Pure Life, a partir de 1999, utilizando bombas de 150 metros de profundidade, fez uma fonte secar e
alterou a composicdo mineral de outras; c¢) a desmineralizagdo da Fonte Primavera € um processo
proibido pela legislagao brasileira; e d) a falta de apoio do Governo a hidroterapia empobreceu as
cidades do Circuito das Aguas e levou & desinformagéo da populagdo sobre a forga curativa das
diferentes fontes. Iniciou explicando que as histérias da Cidade de Sao Lourengo e da Empresa de
Aguas Sao Lourenco se confundem, pois a fundacdo da empresa, em 1925, incentivou o surgimento do
municipio de Sdo Lourengo, em 1927. Em 1935, disse que a empresa de Aguas S&o Lourenco recebeu
do Departamento Nacional de Produgdo Mineral o registro do Manifesto de Minas para Exploragao
Mineral das Aguas e, em 1946, concluiu a construgdo do Parque das Aguas de Sdo Lourengo e a
cidade comecgou a crescer a sua volta. Ja em 1974, a Nestlé adquiriu a empresa Perrier Vitel, que, a
época, era proprietaria da Empresa de Aguas S&o Lourengo. Sobre a privatizagdo das aguas, informou
que a Nestlé atua em Sao Lourengo desde 1992, mantendo o mesmo padréo de exploragcéo das aguas.
Enfatizou que a exploragdo das aguas pela empresa Nestlé é responsavel e sustentavel, respeitando a
legislacdo e condutas de respeito ao meio ambiente. Além disso, destacou que a empresa possui 90
hectares de mata atlantica preservada ao redor da Cidade. Disse que o Departamento Nacional de
Producdo Mineral (DNPM) autorizou a produgéo de 222 milhdes de litros de agua/ano, contudo, a
empresa jamais ultrapassou a produgao de 49 milhdes de litros/ano. Desse modo, ressaltou que nao se
sustenta a afirmacdo de que a Nestlé estava esgotando o aquifero local. Acrescentou que a empresa
era um dos maiores interessados no desenvolvimento local e, nesse sentido, informou que foi realizado
nos dias 4, 5 e 6 de dezembro de 2004, na Cidade de Sao Lourengo, um seminario sobre a valorizagéo
da agao terapéutica das aguas minerais brasileiras. Ressaltou que esse evento foi promovido pela
Associagado Brasileira das Industrias de Aguas Minerais Brasileiras, com apoio do DNPM e da prefeitura
de S&o Lourengo e contou com a participagao da comunidade local. Destacou que a desmineralizagéo
das aguas de Sao Lourengo criou um foco de atrito com a comunidade local. De tal forma, a partir de
um amplo debate com o governo, a comunidade e as ONGs de S&o Lourenco, foi firmado um Acordo e
a Nestlé suspendeu a producido da Nestlé Pure Life e iniciou um debate sobre a hidroterapia e a
valorizagdo das aguas minerais brasileiras. Acrescentou que todas as etapas do Acordo foram
cumpridas e foi aprovado o Estatuto de Sociedade de Direito Privado para Administragédo
Compartilhada do Parque das Aguas. Concluiu destacando que o Grupo Nestlé considera fundamental
a discussédo sobre a preservagéo do meio ambiente e, acima de tudo, sobre o gerenciamento da agua
no planeta. Nesse sentido, colocou-se a disposigcdo para maiores esclarecimentos sobre o assunto.
Conselheiro André Luiz de Oliveira perguntou quais os motivos de a Nestlé explorar apenas de 49
milhdes de litros/ano, tendo sido autorizado pelo DNPM a exploragéo de 222 milhdes de litros de
agua/ano. Conselheiro Francisco Batista Janior cumprimentou o representante da Nestlé e agradeceu
as informagbes prestadas ao Plenario do CNS. Lembrou que as principais preocupac¢des dos
Conselheiros em relagdo ao tema foram o desmonte do patrimbnio brasileiro das aguas minerais de
Sao Lourengo e a pratica de atividade predatéria de exploragdo das aguas, por parte da Nestlé,
questdes devidamente esclarecidas com a apresentagao. Diante da suspensdo do processo de
produgéo da Pure Life, perguntou qual a compreensdo da Nestlé sobre a utilizagdo terapéutica das
aguas de Sao Lourengo. Conselheira Maria Leda de R. Dantas perguntou se o movimento contra a
exploragédo das aguas, pela Nestlé, contribuiu para o inicio do processo de valorizagao terapéutica das
aguas. Em resposta as intervengdes, o representante da Empresa Nestlé, Pedro Sim&o, explicou que a
Nestlé ndo explorava o volume de aguas autorizado pelo DNPM, porque decidiu ndo engarrafar aguas
magnesianas, por nao terem sido bem aceitas pelos consumidores e para ndo interferir na Fonte
Oriente, que produz agua gasosa natural e é a principal riqueza da empresa. Enfatizou, ainda, que a
empresa colecionava prejuizos com o processo de exploragao das aguas e buscava reverter esse
quadro. Também esclareceu que a Nestlé ndo era a responsavel pela desvalorizagao terapéutica das
aguas e, a proposito, informou que a empresa possui um balneario dentro do Parque das Aguas, mas
era pouco visitado. De tal forma, disse que a empresa vinha trabalhando no sentido de resgatar a
valorizacdo das &aguas minerais. Em relacdo a desmineralizacdo, informou que a Nestlé ndo
comercializou a agua da Fonte Primavera, rica de em ferro, como agua mineral, mas sim, como agua
adicionada de sais, com a autorizagdo da ANVISA/Ministério da Saude. Contudo, diante da
manifestacdo da populagdo contraria a esse processo, a empresa suspendeu a produgdo dessas
aguas. Concluiu agradecendo a oportunidade e se dispés a enviar um dossié com os documentos
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citados na sua apresentacao. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte agradeceu a presenca do
representante da Empresa Nestlé, Pedro Simdo, e chamou a atengado para a importancia do assunto,
que sera oportunamente repautado para debate no CNS. ITEM EXTRA PAUTA - Relatério da 122
Conferéncia Nacional de Salide — A Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, informou
que o relatério da 122 Conferéncia Nacional de Saude, publicado na pagina do CNS, apresenta, além
da mensagem, assinada pelo Ministro da Saude e do prefacio, assinado pelo CNS, um texto de
apresentacao assinado pelos relatores da Conferéncia, contrariando a decisdo do CNS que o texto de
apresentacao seria assinado pela Comissdo Organizadora. Nessa linha, disse que o Plenario teria de
se manifestar sobre a questdo. Conselheiro Carlos Alberto Ebeling Duarte lembrou que havia sido
definido que o CNS assinaria o texto de apresentagdo, por ser a Comissdo Organizadora da
Conferéncia. Nesse sentido, disse que o Plenario teria que definir, com urgéncia, se o referido texto
seria assinado pela comissdo de relatoria ou pelo CNS, pois o relatério seria encaminhado para
impressao. Conselheira Maria Leda de R. Dantas disse que o relatério deveria conter as seguintes
partes essenciais: apresentagdo — feita pela autoridade competente; e introdugdo — é parte do
documento e ndo deve ser assinada. Conselheira Neimy Batista da Silva propds que o texto de
apresentacdo do relatério fosse assinado pela Comissdo Organizadora. A Secretaria-Executiva do
CNS, Eliane Aparecida da Cruz, destacou que o relatério apresenta trés textos: Mensagem do Ministro
da Saude; texto elaborado pelo CNS; e apresentacdo do relatério, assinado pelos relatores da
Conferéncia. De tal forma, disse que o Plenario teria de decidir se a apresentacdo do relatério seria
feita pelo CNS ou pela Comissdo de Relatoria. Conselheira Maria Leda de R. Dantas enfatizou que a
mensagem do Ministro da Saude era a apresentacéo do relatério; o texto do Conselho era o prefacio; e
o texto da relatoria era a introdugcdo, que fazia parte do relatério e ndo deveria ser assinada.
Conselheiro Francisco Batista Janior sugeriu que o texto da Comissao de Relatoria fosse incluido como
introdugédo do documento, sem especificar os seus autores. A representante da Secretaria-Executiva do
CNS, Alessandra Ximenes, esclareceu que, conforme informagdes da Secretaria de  Gestéo
Participativa, o relatério estaria impresso entre os dias 16 e 17 de dezembro de 2004. Desse modo, o
Plenario deveria definir encaminhamento para a questdo com urgéncia. Conselheiro Carlos Alberto
Ebeling Duarte sugeriu que o CNS solicitasse ao Ministério da Saude a retirada do texto de
apresentacao, assinado pela Comissdo de Relatoria. Feitas essas consideragbes, o Plenario decidiu
solicitar a exclusdo do texto de apresentagdo do relatério, assinado pela Comissdo de Relatoria,
mantendo o texto do Ministro da Saude e 0 do CNS. ENCERRAMENTO - Nada mais havendo a tratar,
a Secretaria-Executiva do CNS, Eliane Aparecida da Cruz, encerrou os trabalhos da 1492 Reunido
Ordinaria do CNS, desejando a todos um feliz 2005. Estiveram presentes os seguintes Conselheiros, de
acordo com o Livro de freqiéncia dos Conselheiros de Saude do CNS, aos oifo dias do més de
dezembro do ano de dois mil e quatro: Titulares: Alexandre de Oliveira Fraga, Carlos Alberto Ebeling
Duarte, Augusto Alves de Amorim, Crescéncio Antunes da S. Neto, Francisco Batista Janior, Francisco
das Chagas Dias Monteiro, Graciara Matos de Azevedo, Luiz Augusto Angelo Martins, Luiz Fernando
C. Silva, Maria Eugénia C. Cury, Maria Helena Baumgarten, Maria Leda de R. Dantas, Moisés
Goldbaum, Nildes de Oliveira Andrade, Rui Barbosa da Silva, Solange Gongalves Belchior, Volmir
Raimondi e William Saad Hossne. Suplentes: André Luiz de Oliveira, Ary Paliano, Ciro Mortella, Clévis
A. Boufleur, Fernando Luiz Eliotério, Georgimar Martiniano de Sousa, Gerénimo Paludo, Geusa Dantas
Lelis, Izaac Fernandes, Julia M. dos Santos Roland, Neimy Batista da Silva, Noemy Yamaguishi Tomita
e Rozangela Fernandes Camapum. Aos nove dias do més de dezembro do ano de dois mil e quatro.
Titulares: Carlos Alberto Ebeling Duarte, Francisco Batista Janior, Francisco das Chagas Dias Monteiro,
Graciara Matos de Azevedo, Luiz Augusto Angelo Martins, Maria Eugénia C. Cury, Maria Helena
Baumgarten, Maria Leda de R. Dantas, Nildes de Oliveira Andrade, Rui Barbosa da Silva e William
Saad Hossne. Suplentes: André Luiz de Oliveira, Ary Paliano, Clévis A. Boufleur, Fernando Luiz
Eliotério, Georgimar Martiniano de Sousa, Gerénimo Paludo, Geusa Dantas Lelis, Izaac Fernandes,
Maria Irene M. Magalhaes, Neimy Batista da Silva e Rozangela Fernandes Camapum.
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